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A. Auszüge aus s'ummtliehen in - und ausländischen med. Journalen. 
I. Medicimsche Physik, Chemie und Botanik. 

sind wir nicht im Stande, wohl aber sehen wir 
den Effect, wozu uns die patholog. Anatomie ver- 
hilft. So wie ea nun Gassen, Ordnungen, Ge- 
schlechter u. Species der genannten Stoffe giebt, 
ao müssen auch solche von den krankhaften V er- 
änderungen, die durch ihre Verbindung entstan- 
den sind, existiren. 

Während der Gesundheit bestimmt die Le- 
benskraft die natürl. Verwandtschaft der sich re- 
generirenden ehem. Verbindungen; wird diese 
Kraft gestört, dann beginnen unregelmässige 
chem. Operationen, Verwandlungen des einen 
Grundstoffes in den andern, gestörte Thätigkeil 
der Functionen, Abweichungen in der Qualität 
der natürl. Secrelionen u. so entstehen durch 



1. ~$Jeber Veränderungen organischer Ele- 
mente ; von James Murray. So bekannt uns 
die Verhältnisse der Elemente sind , welche un- 
organ. Körper zusammensetzen, so dunkel sind 
die Veränderungen derselben in der organ. Materie, 
weil deren Zahl so beträchtlich ist, dass keine 
Gesetze ihrer Verbindungen unter einander auf- 
zufinden sind. Obgleich wir wissen, dass der 
menschl, Körper aus Moleculen zusammengesetzt 
ist, welche prineipia proxima s. immediata, Grund- 
lagen, genannt werden u. in den weichen Thailen 
aus Fibrine , Gelatine u. Eiweissstoff, in den 
Knochen aus phosphors. Kalk bestehen; obgleich 
wir deren letzte Elementarstoffe (Kohlen-, Sauer-, 
Wasser- u. Stickstoff) u. das Verhältniss dersel- 



b endc. ei i 9 B t iIdU,,g jMer GrUndla8en ' WClche ' f ° U wechselseitige Thätigkeit dieser Ursachen u. Wir- 
! kungen Veränderungen in den organ. Stoffen. 

So kann Gelatine leicht in Fibrine verwandelt 



Gcltvtina. 



Fihrina. 




werden, wodurch der Tonus Vitalis vermehrt u. 
bei zu starker Bildung derselben Disposition zu 
acut, oder cntzündl. Krankheiten erzeugt wird, 
dagegen wird bei Verwandlung der Fibrine in Ge- 
genau kennen, so bilden diese doch in ihren Ver- laline Schwäche der Energie entstehen müssen, 
bindungen eine solche endlose Menge von Varie- Solche Umwandlungen können aber sehr leicht 
täten u. Nuancen , dass Gesetze , nach welchen hervorgebracht werden durch grössere oder ge- 
diess geschieht, nicht aufgestellt werden können, ringere Menge dieses oder jenes Elementarstoffes. 
Ebenso wie durch Vereinigung verschiedener Bekäme z. B. Fibrine S Th. Oxygen mehr u. ver- 
Grundfarben, schwarz, roth, blau u. gelb, eine löre«ei4—5Th. Stickstoff, so würde Albuinen ent- 
Unzahl anderer hervorgebracht werden können, stehen; setzte man hierzu noch 4 Th. Sauerstoff u. 
Bei der Ernährung des Körpers werden alte organ. nähme so viel Wasser- u. Kohlenstoff weg, dann 
Theile abgesetzt u. durch neue ersetzt; bei dem wäre die Verwandlung in Gelatine geschehen. — 
erstem Acte werden die älteren Moleculen nicht Fett besteht aus Wasser -, Kohlen - u. Sauerstoff, 
etwa reaorbirt, sondern in ihre Elementarstoffe würde also durch irgend eine Secretion eine zu 
aufgelöst, die sich dann nach Willkür verbinden grosse Menge Stickstoff abgesetzt, so müsste Fett, 
u. aus dem Körper entfernt werden. Dagegen sucht entstehen , könnte diese nicht durch stick- 
werden bei der Regeneration neuer Partikeln stoffbaltige Mittel zu beben sein? Sauerkleesüure, 
(durch Nahrung, Luft u. Aufsaugung) gewisse zusammengesetzt aus gleichen Th eilen Kohlenoxyd 
Ursachen verschiedenere Zusammensetzungen jener u. Kohlensäure, kann sich aus Zucker u. Salpe- 
Elemente, als der Natur de« zu bildenden Körpers tersäure leicht im Körper bilden, sie wird dann 
nach geschehen sollte, hervorbringen u. diese mit anderen Th. schädliche Verbindungen einge- 
werden durch die Verwandtschaft dieser Stoffe be- hen, z. B. mit dem Kalke der Knochen zu Maul- 
günstigt. Stickstoff befördert dieses Streben nach beersteinen, wodurch in der Knochensubstanz 
Verbindungen (Wahlstreben). Hierbei werden wieder ein Ucberschuss von Phosphorsäure u. 
die nicht in die Verbindung tretenden Stoffe daher Rhachitis entsteht. Wie leicht kann nicht 
entweder fortgeschafft oder vereinigen sich zu 
krankhaften Producten. Den Act einer solchen 
verkehrten Elementaren twickelung zu bemerke 
j-krit». Od. xut. un i. 



.en, 



Zucker in Weinessig verwandelt werden, denn 
es gehören nur 4 pr. C. Kohlenstoff mehr dazu 
(Zucker euth. 48 pr. C, Weinessig 47 pr. C. Koh- 
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4 II. Hygieine, Diätetik, Pharmakologie und Toxikologie. 

lenstoff) u. umgekehrt. So wird sich nie Zucker sein der letzteren verbundenen Symptome auflbr- 

im Urin entwickein, wenn nicht zugleich Essig- dem, "vorzüglich des Blutes u. Urins, um dadurch 

säure im Magen vorhanden ist. — Durch einige den Krankheitsursachen u. den Mitteln gegen die- 

»olche Beispiele will der Vf. nur zu genauen ehem. selben auf die Spur zu -kommen. — (Dublin 

Untersuchungen organischer, sowohl gesunder Joarnul. Juli 1856» Nr. XXV11. Vol. IX. 

als pathologischer, Substanzen u. der, mit dem Da- Art. XVI. ). (Bock.) 

IL Hygieine, Diätetik, Pharmakologie und Toxikologie. 

2. Ueber die PVirkungtart der Arzneimittel; Urin , Speichel u. in der Milch derer , welche sie 
von Dr. J. Johnson. Vf. ist mit Addison ols Arzneimittel genommen hatten, u. s. w. Trotz 
der Meinung, dass alle stark wirkenden Gifte ein- dieser von ihm selbst angegebenen Thatsachen 
zig u. allein durch das Medium des Nervensyste- nimmt Christiso n die Lehre von der alleini- 
iiiGs wirken, indem mehrere derselben das Leben gen Wirksamkeit der Arzneimittel durch dasNer- 
früher vernichten, als sie in die Circulation über- vensystem an. Aber gesetzt auch, man könne 
gegangen sein können. Ein von einer Cobra de dergl. verschluckte Substanzen im Blute nicht 
Capella gebissenes Kaninchen starb plötzlich an wieder entdecken, bewiese diesa wohl, dass sie u. 
Convulsionen, obgleich das verletzte Ohr sogleich ihre Zusammensetzungen nicht mit der Lebens- 
nacli dem Bisse mittels derScheere entfernt ward, flüssigkeit circulirten? Ein von Christison u. 
Anders verhält es sich indess mit den langsam Coindet angestellter Versuch spricht dafür, 
wirkenden Mitteln, welche in die Circulation ein- Sie spritzten einem Hunde 8£ Gran Oxalsäure in 
gehen. Chapman's Ansichten, entlehnt aus die Schenkelvene, das Thier starb nach einer hai- 
dessen „Treatise on Therapeotics" stellt Vf. , so ben Minute. Dennoch waren sie nicht im Stande, 
weit sie seinen Zweck angehen, hier auf: 1) in dem sogleich nach dem Tode gesammelten Vc- 
„Alle Arzneimittel wirken durch einen localcn nenblute des Hundes diese reichliche Menge des 
Eindruck , welcher durch das Medium der Sym- Giftes wiederzufinden. — Es lässt sich durchaus 
pathie fortgepflanzt wird." 2) „Alle Veränderung zwischen Nahrungs- u. Arzneistoffen in dieser 
gen in der Beschaffenheit der flüssigen Bestand- Hinsicht keine strenge Scheidungslinie ziehen, 
theile des Körpers werden durch Eindrücke auf beide werden, verändert oder unverändert, ins 
das Medium der festen bewirkt. Es ist durchaus Blut aufgenommen. Auch lässt sich durch keinen 
nicht zu erweisen, dass dieselben durch das Ein« Versuch mit Gewissheit darthun , dass dieselben 
bringen fremder Stoffe irgend eine Veränderung nicht den Zustand der circulirenden Flüasigkei- 
erleiden, am wenigsten ist hierin die Ursache des ten verändern u. ebenso gut auf die secerniren- 
Erkrankens oder die Wirkung der Arzneimittel den Gefasse u. deren Producte, als auf die Ner- 
begründet." 5) »Der Process der Assimilation ven der Organe , durch welche sie gehen , Ein- 
zersetzt alle, in ihren natürL Eigenschaften noch fluss äussern. Das Blut enthält den Stoff für alle 
so verschiedene Substanzen u. reducirt dieselben Secretionen u. da die kleinen absondernden u. 
zu einer für den Zweck der Ernährung passenden aufsaugenden Gefässe mit der Fähigkeit begabt 
homogenen Flüssigkeit." 4) „In Gemässheit die- sind, das ihnen Zukommende zu wählen, ao 
ser Theorie ist nun anzunehmen, dass, wenn ein müssen wir denn doch der Vernunft gemäss an- 
Arzneimittel auf eine dafür empfängliche Stelle nehmen, dass die Mündungen derselben durch 
des Körpers gebracht wird, dadurch eine' Wir- Arzneistoffe oder deren Elemente in Thätigkeit 
kung entsteht, welche sich nach der grössern gesetzt werden können. Einreibungen von Queck- 
oder geringem Diffusibilität der Substanz oder silbersalbe auf die Schenkel veranlassen eine be- 
nach dem Grade de« sympathetischen Zusammen- deutend veränderte Thätigkeit des Lymphgefäss- 
hanges richtet, welchen der einzelne Theil mit systemes im ganzen Körper; dürfen wir wohl 
dem ganzen Körper hat." — • Diese Ansichten glauben , dass diese Wirkung nur durch Sympa- 
sind auf zwei Annahmen begründet, deren Halt- thie zwischen den Schenkelnerven u. denen der 
barkeit der Vf. bezweifelt, 1) dass kein Arznei- sämmtlichen Drüsen im Körper entstehe? Ebenso 
stoff im Blute entdeckt werden könne, 2) dass die ist es mit der Jodine, welche nach längerem Ge- 
Bcscbalfenheit des Chylus bei ganz verschiedener brauche die Brüste schwinden macht; kann diese 
Nahrung stets dieselbe sei. Dr. Christison, Wirkung wohl durch Sympathie der Haut- oder 
ein Schüler Addison 'a, welcher dessen Ansich- Magennerven mit denen der Brüste zustande 
ten streng folgt, giebt dennoch zu, dass Gifte, kommen? Addison u. Chapman halten es 
nachdem sie verschluckt worden waren , imBlu- für unphilosophisch, die Wirkungsweise der Arz- 
te, in den Se - u. Excretionen wieder gefunden neiinittel als eine zusammengesetzte Operation 
worden sind. So fand Grognier Ammonium zu betrachten, wenn eine einfache ErkJärung*- 
muriatic im Serum von Pferden , Tiedemann weise dafür ausreicht. Warum, sagen sie, soll 
Grünspan u. essigs. Blei im Venenblute von damit bei der Kur der Syphilis das Blutgefässsystem in 
Vergifteten, Lebkuchner Kampher im Blute Betracht kommen, wenn sich das Ganze des Hei- 
der Vena cava, Cantu Jodine im Blut, Sch weiss, lungsprocosses durch die Nerven erklären lässt? 



Digitized by Google 
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Kann denn aber wohl Mercurialeinreibnng an gangen kund: 1) Physiölog. Einwirkung des Mil- 
den Schenkeln einen Schanker am Penis einzig tels auf das Nervensystem des Theiles, dem es 
u. allein durch Nervensympathie heilen? Wun- applicirt wird. 2) Physiol. Wirkung oder Bück- 
derbar ist es dann wenigstens, dass diese Sym- Wirkung der Nerven auf die Gefässdrüsen oder 
pathie selten eher wirksam wird , als bis schmer- fibrösen Gewebe des Theiles. 3) Die physiölog. 
zendes Zahnfleisch u. stinkender Atbem erschei- Wirkung, welche durch die beiden vorherge- 
nen. Das syphilit. Gift selbst spricht gegen die heudeu Processe im betreffenden Theile des Or- 
Erklärung der Wirksamkeit der Gifte durch die ganismus hervorgebracht wird, die eigentliche 
Nerven. Dieses, an die Eichel des männl. Glie- Wirkung des angewandten Arzneimittels. Das 
des applicirt, bringt nicht allein Schanker, son- Zusammenwirken dieser drei Processe ist weseat- 
dern auch die darauf folgenden Aflectionen der lieh nolhwendig, wenn ein Arzneimittel seine 
Knochen u. anderer Theile hervor. Lässt sich Wirkung ausüben soll. — Schliesslich bemerkt 
die»« allein durch Sympathie zwischen den Ner- Vf. noch, dass, wenn die physiol. Wirkung der 
ven des Penis u. denen aller dieser verschiedenen Arzneimittel auf sympathet. Wege vom Magen aus 
Körpertheile erklären ? Ist es nicht naturgemäs- nach anderen Theileu geschähe, doch gewiss die- 
ser, anzunehmen, dass das Gift den Systemen jenigen Organe sie zuerst kundgeben würden, 
durch Aufsaugung mitgetheilt wird u. dann die welche am meisten mit dem Magen sympathisiren. 
verschiedenen Gewebe aflicirt, zu welchen es be- Diesa ist aber so wenig der Fall, 'dass wir niemals 
sondere Zuneigung hat. — Torpidilät der Leber die Wirkungsweise eines Arzneimittels eher be- 
wird durch mehrtägigen Gebrauch des Quecksil- stimmen können, als bis uns die Erfahrung dar- 
bers beseitigt, die Gallenabsonderung wird dann über belehrt hat. [Med. -chir. Review. Juli. 1836]. 
frei u. die Stuhlausleerungen gelb. Soll diess Ner- (Mach*.) 
vensympathie allein bewirken können? Addi- 8. Wirkungen der Luftelektricität auf die 
aonu. Chapman wollen diess ohne Zweifel Gesundheit, Wenn elektrische Wolken lange 
dadurch erklären, dass, wenn Mercur genommen Zeit in der Luft bleiben, ohne sich zu entladen, 
worden ist, die Nerven der Leber oder anderer weil sie entweder zu einer Explosion nicht das 
Drüsen diese Secretionen in Thäligkeit setzen, gehörige Fluid um enthalten, oder weil eine Ge- 
Geselzt , diess wäre der Fall, so hallen doch die genwirkung statt findet , so empfinden nerven- 
Nerven blos den Anfang des Processe« , an wel- schwache Personen ein seltenes Unbehagen, wel- 
chem dann das Blut u die absondernden Ge- ches sie in den Stand setzt, einen Sturm voraus- 
fasse wesentlich Antheil nehmen müssen. Vf. zusagen, ehe noch Anzeichen dazu vorhanden 
läugnet keineswegs die Mitwirkung der Nerven sind. Dieses Unbehagen ist von innerer Aufre- 
bei jedem derartigen Hcilungs- u. Zerstörung«- gung, Zittern in den Knieen, Beengung des Athem- 
proecsse, sondern nur die Annahme ihrer aus- holens u. oft von schmerzlicher Angst begleitet. 
tvhlieeslichen Wirksamkeit. Die Nerven können Manche leiden auch unter solchen Umständen an 
siicht ohne die Gefässe secerniren u. so umge- gestörter Verdauung , Durchfall , Uebligkeiteq 
kehrt Kein grösserer Process in der thier. Oe- u. zuweilen an Krämpfen. [Advice on Cough* and 
conomie, er sei nun zerstörender oder erhalten- Colds. Lond. 1835*] (Hildebrand.) 
der Natur, kommt durch das eine beider Systeme 4. Beobachtungen u. Bemerkungen über die 
allein zu Stande. Digestion, Assimilation, San- Heilkräfte Driburg»; vom Hofmedicus Dr. A. 
guification, Secrelion u. Absorption erfordern in Th. Brück in Osnabrück. Vf. fährt in seiner 
jeder Hinsicht das Zusammenwirken beider Sy- frühern Manier fort, einzelne Krankheitsformen 
sleme. Kann also wohl die Wirkungsweise der einer besondern u. ausführlichen! Untersuchung zu 
Arzneimittel, welche doch nur Hülfs- oder Ver- unterwerfen (vergl.Jahrbb.Bd.III. S.284); Gegen- 
besserungsmittel für einige dieser Processe sind, stand der gegenwärtigen Abhandlung ist die Chlo- 
eine Ausnahme machen u. als Anomalie im Wir- rosis. — Sie entsteht, wenn um die Pubertäts- 
ken der lebenden Maschine dastehen? — Noch zeit, wo es sich um den Aufschwung zweier Or- 
fuhr t Vf. einige für seine Annahme sprechende gansysteme des plastischen Lebens, der Sexual- u. 
Facta, die Wirkung des salpeters. Silbers auf die Brustorgaue handelt, die Vitalität des Organis- 
Haut, u. die der Soda auf die Harnsecretion, mus nicht zureichend ist, sei es, dass sie durch 
an. . — Der Hauptunterschied zwischen den An- Krankheiten , Selbstschwächung u. dgl. verküm- 
sichlen Add ison's u. Johnson's wäre dem- mert werden, oder sei es, dass äussere zufällige 
nach darin zu suchen, dass jener das Eingehen Lebensstörungen, z. B. Kummer, hinzutreten, wo- 
der Arzneimittel sowohl als der Gifte in die Cir- durch das Blut, seines Cruor beraubt, nur Lym- 
culation für unuöthig, dieser hingegen dasselbe phe zu assimiliren fähig ist, während es früher 
zum Zustandekommen der Wirkung für wesent- die ihm zugeführte Lymphe zu Blut potenzirte. 
lieh hält. Doch sind hiervon örtlich wirkende, Chlorosis ist also eine Rückbildung der Blut- 
wie Purgirmittel , ausgenommen. Die Art u. masse in der Pubertäts- u. Brustenlwickelung, 
Weise selbst nun, wie nach des Vf. Ansicht die ein Rückschritt in eine niedere Lebensform, wo 
Arzneimittel in arzneil. Gaben auf den Körper das Blut den höhern , arteriellen Charakter mit 
einwirken , giebt sich in drei verschiedenen Vor- dem nieder n lymphatischen vertauscht, ein« 

- 

Digitized by Google 



H. Hygieine, Diätetik, Pharmakologie und Toxikologie. 



Bildungshemmung , mit gestörter Respiration, bald als schleimige Diarrhöe erscheint. Endlich 
Hämatose u. Muskelthätigkeit auftretend. Diese wird auch das Nervensystem in Mitleidenschaft 
Ansicht, das« die Chlorose der Ausdruck krank- gezogen , da ihm die belebende Nahrung durch 
hafter PubertäUentwicklung im Blutsysteme sei, den Cruor fehlt , daher entstehen Trägheit, 
-wird dadurch bekräftigt, dass der Vf. hieraus Schläfrigkeit, Kopfschmerz als Symptome im ani- 
1) alle symptomat. Erscheinungen physiologisch malen, Milzslechen, Unthätigkcit oder momen- 
zu deuten sucht, woraus »ich dann 2) ergiebt, tane Ucberreizung der Leber als Symptome von 
weshalb diese Krankh. dem weibl. Geschlechte Störungen im vegetativen Nervensysteme, die 
vorzugsweise eigen sei u. weshalb sie nur in der sich aber weniger im Somatischen, als im Psy- 
Pubertätszeit [?] zur Ausbildung komme. — Blässe duschen , als Leichterregbarkeit des Gemütbs u. 
der Haut ist ein charakterist. Kennzeichen der Eigensinn aussprechen. In den Sexualorganen 
Chlorose, die Haut ist aber liier nicht, wie in ist dieselbe Inlemperatur zu beobachten, die sich 
anderen Krankheiten, collabirt, sondern zeigt im als mangelnder, selten übertriebener (ieschlechts- 
Gegentheil einen falschen Turgor Vitalis , den B. reiz u. Leukorrhoe manifestirt. — Die Chlorose 
als Turgor lymphaticas bezeichnet (die Blässe ist ist nun aber blos dem weibl. Geschlechte , u. 
gewissermassen durchsichtig, die Aufgedunsen- zwar der Pubertätszeit eigen (wiewohl beides 
heit prall) ; hiermit vereinigen sich dann Aiioma- von namhaften Nosologen, [u. das letztere gewiss 
lien der Menstruation, so wie die charakterist. mit vollem Rechte] bestritten wird), da hier 
Symptome unvollkommner Hämatose , Respira- die naturgemässe tboracische Entwicklung nie so 
tionsbeschwerden u. Anomalien der Muskelthä- ungestört u. frei wie beim männl. Geschlechte 
tigkeit. Nur diese Erscheinungen sind dem Vf. vor sich geht, sondern durch die gleichzeitige 
die Symptome der wahren idiopath. Chlorose, Entwickelung des Beckens u. seiner Organe fort- 
während alle übrigen noch von den Nosologen als während beschränkt wird, wodurch natürlich 
dieser Krankh. eigentümlich angeführten minder auch die Blutbercitung gestört werden muss. — 
wesentlich u. constant sind, oder als nur consecu- Als Vorbauungsmittel gegen die in Rede stehende 
tiv angeschen werden können, wie Mangel an Krankh. wird besonders eine naturgemässe Er- 
Appetit u. Digestionskraft, Magensäure, Gelüste ziehung empfohlen, gegründet auf geregelte kör- 
zu pikanten Speisen, aufgetriebener Leib , Kopf- perliche u. geistige Thätigkeit, u. unterstüzt durch 
schmerz, Gemuthsverstimmung, gestörter Nacht- das freudige Leben in der Natur j ja diese Mittel 
schlaf u. s. w. — Vorzugsweise aber ist es das sind oft allein hinreichend, die schon ausgebro- 
Blut, das, in seinem ehem. Verhalten verändert, chene zu beseitigen. Als wirkliches Heilmittel 
einen lymphat. Charakter angenommen hat, d. h. dient die an Kohlensäure , Eisen u. Salzen so 
arm an den rolhen Blutkörperchen l ) geworden reiche Quelle zu Driburg, innerlich u. äusser- 
ist, die sich im gesunden Blute finden, u. es fällt lieh angewandt, in sofern durch das Eisen der 
hier so der belebende Einfluss weg , weldien die oxydationsfähige Antheil der Blutmasse, der 
Blutkörperchen an den von ihnen berührten Or- Cruor selbst, beträchtlich vermehrt, u. somit 
gantbeilcnnach J. Müller ausüben, während die das lymphatisch depotenzirte Blut Chlorolischer 
aufgelösten Theile des Bluts , namentl. Eiweiss u. kräftiger ernährt wird — wobei aber auch die 
Faserstolf, auch in der Chlorose die Ernährung reine Bergluft Driburgs u. die dadurch bedingte 
u. Absonderungen der Theile unterhalten. Ein kräftigere Respiration von wesentlichstem Ein- 
ao lymphatisch depotenzirtes Blut muss nun aber Busse sind. [liufeland's Juurn. St. 3- 1836.] 
vor allen Dingen die Irritabilität schwächen , da- (E. Kuthn.) 
her die leichte Erschöpfbarkeit solcher Kranken ; 5. Beitrag zur Pharmakodynamik der Phos- 
auch die unwillkürl. Muskeln, wie Herz u. Darm- phorsäure; von Dr. v. Stoscb. Gehört die 
schlauch, werden allmälig in Mitleidenschaft ge- Pbospborsäure auch zu denjenigen Mitteln, denen 
zogen, u. da die Sensibilität normal fortbesteht, man schon seit längerer Zeit eine ausgezeichnete 
so äussern sich die Wirkungen der unwillkürl. Wirksamkeit zugeschrieben bat, so hat man doch 
Muskeln stets mit einer ohnmächtigen Hastigkeit, bis jetzt über die Art u. die Grenzen ihrer Wirkungen 
die sich im schnellen , oft zitternden Herzschlage noch nicht recht einig werden können. Als sie 
u Pulse, hastiger Respiration u. a. ausdrückt, in den Arzueiscbalz aufgenommen worden war, 
oder im Darmkanale bald als Stuhlverstopfung, wurde sie der Analogie mit anderen Säuren gemäss 

bei Blutflüssen u. in verschiedenen Fiebern , na- 

\ .. , ... ,i „-i. ...... mentl. den exanthematischen , als antisept. Mittel 

»VS £tii'& nVüt Ji£m kJu.dc^un f Vb" M«Ki« verordnet. Darauf beschränkte sich aber ihre An- 

lBW,1 Cr«or" : Sernm Pibrl. MM Wimc wendung. Erst Lentin u. Herder empfahlen 

13 !± l S'SÜi Mf? ?•£? H'V** sie in Nervenkrankheiten u. gegen dyskras. UebeL 

1.J.0W1 9,320 3,111 1,001 llfitö . , . _„ , 

da» Blut einer rcauaden Frau: Auch dem Vf. bot sich Gelegenheit , ihre ganz 

Um kwo i'loi o.»! eigeutbüml. Wirkung auf das Nervensystem ken- 

9 Hl 1 ** B 9z6i b " 1 ld 0 6% l * I * Ch 0 r TM h,OrO 'r»sw uen zu lernen » so »««nenll. in folgendem Falle, 
n.. r i ft,„ r ä„ Ä . irh "iSlier JSfcr t. .ei.« v ™ v °« 36 J. , die sich in ihrer Jagend einer 

IIa« ribrlii ( hloroli»r.BPr zeigte »ich Wewer, wcicncr in neincu , ,_, . „_ ...» ... /> . . 

Faacra, u. daa roibc Pigmcat war leicht davoa abzuspulen. - blühenden Gesundheit erfreut hatte, in ihrem 16. J. aber 
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von den Meoschenblattern befallen worden war u. zwar 
auf eine fürchterliche Art, litt, als sie 8. xur Behand- 
lung überkam, noch immer an den Folgen dieser Krank- 
heit. Abgcsehn von der achauderhaften Entstellung 
durch die Benarbung dea Gesichts, hatte sie Drüsen- 
gescbwüre am Nacken u. hinter den Olireu bekommen, 
nach deren Heilang eine vollkommene Hemiplegie der 
rechten Gesichtshältte eingetreten war. Trotz alle dem 
hatte sie sich später verheirathet u. war Mutter mehrerer 
Kinder geworden , die jedoch sämmtlich den scropbulö- 
sen Habitus an «ich trugen. Alle in einer Reihe von Jah- 
ren unternommenen zahllosen Versuche, die Hemiplegie 
des Gesichts zu heilen, waren bisher erfolglos geblieben, 
die Lähmung aber wahrscheinlich durch Druck auf den 
Nerv, facial. innerhalb des Foram stylomastuid. entstan- 
den u. nun bereits von organ. Verbildung abhängig. Pat. 
suchte auch deshalb keine Hülfe bei dem Vf., sondern 
wegen eines ganz andern Uebela, das sie besonders wäh- 
rend der Sommerwärme schon öfter belästigt hatte. Es 
bestand dieses nämlich in einer mit einem höchst unan- 
genehmen Gefühle von Brennen Ycrbundenen Anschwel- 
lung der unteren Extremitäten , auf denen sogleich bäu- 
-fige , dunkelrothe Flecke zum Vorschein kamen. Gleich- 
zeitig beklagte sich die Kranke über scorbut. Auflocke- 
rung des Zahnfleisches u. ein höchst listiges Gefühl von 



im Innern der Geschlechtsteile. Ausserdem 
litt sie zu unbestimmten Zeiten an einem Gefühle eigen- 
thüml. Zusammenschnüren» im Kpigastriuiu , welches sie 
nur dadurch einigermassen zu lindern vermochte, dass 
sie sich, so lange der Anfall dauerte, der ohnehin eine 
gerade Stellung des Körpers unmöglich machte , krumm 
zusammenbog. Bei weiterer Untersuchung ihres Zu- 
standea ergab sich ferner , das* die erwähnte Lähmung 
sich nicht bloa auf die Gesichlshilfte, also nicht blos auf 
den Nerv, facial. beschränkte, sondern in geringerem 
Grade auch in dem I). plutitionsapparate der leidenden 
Seite statt fand, dass übrigens nicht nor die willkürlichen 
Muskeln, sondern auch die vegetative Sphäre der ge- 
lähmten Hälfte bedeutend ergriffen waren, waa aich 
durch den Mangel an Turgor, durch ein gewiases Ge- 
fühl von Taubheit u. beständige Kmpfindung von Kalte 
in der ganzen Kopf- n..GesichUhalfte zu erkennen gab, 
während die Kmpfindungsnerven unversehrt geblieben 
waren. Sonach war es mehr als wahrscheinlich, dass 
ausser dem N. facial. auch andere Nerven, wie namentlich 
der Glossopharj ngeus, der Vagus u. die oberen Cervi- 
calganglien mit ihren Wurzeln u. Ausstrahlungen durch 
ähnliche Ursachen in ihrer Function mehr oder weniger 
beeinträchtigt waren. Da nun schon so Vieles zur Be- 
seitigung des nervösen Leidens geschehen war u. nach 
des Vf. Ansicht der Grund desselben in innerer Narben- 
bildung u. Verwachsung gesucht werden mosste, hielt 
sich dieser nicht für berechtigt, Pat. abermals versuchs- 
weise der Einwirkung kräftiger Mittel zu unterziehen, 
sondern begnügte sich, nach Beendigung einer schon 
früher mit Nutzen gebrauchten Kräuterkur gegen den 
scorbutlschen Zustand die Phosphorsäure zn verordnen. 
Seine Erwartungen wurden übertroffen. Vom ersten 
Tage der Anwendung an äusserte das Mittel Wirkungen, 
die allerdings geeignet waren, die Aufmerksamkeit des 
Vf. im höchsten Grade in 'Ansprach zu nehmen. Pat. 
bemerkte n&mlicb in der gelähmten Kopfseite, in der sie 
seit vielen Jahren immer nur das Gefühl *ou Taubheit 
u. Kälte gehabt hatte , zuerst wieder das Gefühl zurück- 
kehrender natürlicher Wirme , die sich, namentlich am 
äussern Ohre, bis zu der Empfindung von Brennen mit 
nicht unbedeutender Turgescenz u. Röthung der Theile 
steigerte. Als nun die bisherige Gabe der Phosphor- 
säure (4mal täglich Gtt. x) allmälig gesteigert wurde, 
minderten sieh auch die früheren Schlingbeschwerden, ja 
selbst an den Gesichtsmuskeln, namentlich dem 8chlie«s- 
muskel der Augen, Hess sich die Wirkung des Mitteig 
nicht verkennen. Hierbei verdient ausdrückliche Er- 
wähnung, dass sich die Kranke schon seit Jahren einer 
Mischung aus Bals. Vit. Hoffm. mit Spirit. aal. 



in die gelähmte Gesichtahülfte be- 
diente, jetzt aber seit dem Gebrauche der Pbosphorsäure 
nicht mehr ertrug, weil sich die Haut exeoriirte, was 
früher niemals der Fall gewesen war. Allein so entschie- 
den günstig die Pbosphorsäure auf den paralyt. Zustand 
des Nervensystems einwirkte, so zeigten sich doch schon 
nach 14 Tagen nachtheilige Nebenwirkungen auf den 
Magen , u. S t. sah sich deshalb genöthigt , gleichzeitig 
verschiedene Stomachica zu verordnen. Nachdem das 
Mittel 4 Wochen genommen worden war, traten die 
Katameuien ein u. nöthigteo zu einer Pause in dem Ge- 
brauche desselben. Wahrend dieser Zeit verloren sich 
zum Theil die Zeichen der an der paralysirten Seite be- 
wirkten Besserung, wenn gleich die Lähmung nicht den 
frühem Grad erreichte. Sobald jedoch das Mittel wie- 
der genommen werden konnte , erwachte auch das Ner- 
venleueu in den gelähmten Theile« wieder, namentlich 
kehrten fast augenblicklich das Gefühl von Wärme, der 
Turgor u. die Rothe der Haut zurück. Bei nun fort- 
gesetztem Gebrauche der Pbosphorsäure stellte sich nach 
u. nach immer mehr Beweglichkeit in allen gelähmt ge- 
wesenen Thailen ein, die Entstellung des Gesichts min- 
derte sich , der Wille bekam immer mehr Gewalt über 
die Muskeln der gelähmten Seite u. das Mittel würde 
vielleicht das Uebel vollkommen geheilt haben, hätte 
nicht das durch dasselbe herbeigeführte Magenleiden den 
Kortgebrauch desselben unmöglich gemacht, der um so 
eher unterblieb, als St. durch eine Reise genöthigt wur- 
de, Pat. 6 Wochen lang sich selbst zu überlassen. Seit 
nun aber die Frau aufgehört hatte , das Mittel zu nch • 
men, hatte sich nach u. nach die lähmungsartigc Affec- 
tion wieder eingestellt, so dass der Vf. bei seiner Rück- 
kehr kaum noch Spuren der frühern Besserung wahrneh- 
men konnte. Da indess das Magenübel ziemlich besei- 
tigt schien , konnte 8 1. es nicht unterlassen , noch ein- 
mal einen Versuch mit der Anwendung der Phosphorsäure 
zu machen. Augenblicklich zeigte sich in der gelähmten 
Gesichtshiilfte aufs Neue das Gefühl vermehrter Wärme, 
die Turgescenz u. höhere Färbung der Haut, aber ebenso 
schnell kehrten auch die früheren Magenbeschwerden u. 
zwar mit einer solchen Heftigkeit zurück, dass St. sich 
genöthigt sah, von allen ferneren Versuchen der Art ab- 
zustehen. Kurse Zeit darauf verlies* die Kranke Berlin 
n. 8 1 hat sie seitdem nicht wieder zu Gesiebt bekommen. 

Eine andre eigentümliche , von dem Vf. vor- 
her ebenfalls noch nicht wahrgenommene Wirkung 
zeigte die Phosphorsäure in folgendem Falle. 

Ein im Allgemeinen gesunder, früher sehr fettleibi- 
ger Mann von ungefähr 40 J. , der schon seit vielen 
Jahren an blinden Hämorrhoiden litt, magerte seit etwa 
einem Jahre ohne bemerkbare Ursache auffallend ab u. 
klagte dabei nur über Untcrleib.sbeschwerden u. grosse 
Mattigkeit. Eine angemessene Behandlung hatte ihn 
ziemlich wieder hergestellt , als sich im Frühjahre dar- 
auf das alte Hämorrhoidalleiden wieder einstellte. Na- 
mentlich wurde Pat. sehr von heftigen , stundenlang an- 
haltenden Schmerzen im Mastdarme gequält, die noch 
jeder selbst halbflüssigen Stuhlausleerung eintraten u., 
da pralle oder gar entzündete Hämorrhoidalknoten nicht 
vorhanden waren , nur in einer widernatürlichen Reiz- 
barkeit der betreffenden Theile ihren Grund haben konn- 
ten. Keins der gewöhnlichen unter solchen Umständen 
empfohlenen Mittel bewirkte Linderung der Schmerzen. 
Gerade um diese Zeit wurde der Mann von einem hoben 
Grade scorbntiseber Affection des Zahnfleisches befallen, 
die den Vf. veranlasste, ihm die Phosphorsäure zu ver- 
ordnen. Kaum hatte Pat. davon genommen, als sich 
die hartnäckigen Hämorrhoidalschmerzen auf eine auf- 
fallende Weise linderten u. zwar noch bevor sich hin- 
sichtlich des Uebels , gegen welches das Mittel gerichtet 
war, eine Veränderung wahrnehmen liess. Versuche, 
welche der Vf. anstellte , um sich su überzeugen , ob die 
von ihm beobachtete Wirkung blosser Zufall sei oder 
nicht (er liess nämlich mit dem Mittel zu wiederholten 
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Malen aussetzen u. wieder anfangen) , betätigten die weder schon vor der Erectioo des Glied es oder« Noi 

ach.nerz.tillei.de Wirksamkeit der Pho.phor.iiur« in die- Joch 2U fpüh naoh derse , ben er f 0 lg t e, , 0 dürftest: 

»cm b alle vollkommen. Der Kranke hielt »sie darum be- ... , , • 5 Vi » 1 

«tändig vorrätbig u. konnte, wenn eich die Schmerzen *" bewiesen zu betrachten sein, dass das Mittelen u 

ja wieder einstellten, immer mit Zuversicht auf schnelle nicht nur die krankhaft erhöhte Empfindlichkeit««. 

Hülfe rechnen. Wiederholte Anwendoog in ähnlichen in den Nenren der sensiblen Sphäre mindert, son- t i^ 
cm Vf. stets die nämliche Erfahrung. 



dem auob zugleich die Energie derselben erhöht.>*rto« 
Was nun die Schlußfolgerungen betrifft, die Rücksichtlich dieser letzteren Beobachtungen fragt* Aiir 
sich aus diesen beiden Fällen ziehen lassen, so es sich nun, ist die hier beobachtete Wirkung der tt 3. 
leidet es keinen Zweifel, dass die in dem 1. Falle Phosphorshure auf die Empfindungsnerven eben*G«ic. 
während des Gebrauches der Pbosphorsäure in dem sowohl einer Einwirkung derselbeu auf diese Sy- ixbr 
Krankbeitszustande bemerkten Veränderungen als stemsphäre überhaupt, oder vielmehr einer speeif. »- 1 
unmittelbare Wirkungen des Mittels angesehen Einwirkung auf die unteren Baiicligeflecbte zuzu- ij;.; 
werden müssen. Die erste bemerkbare Wirkung schreiben ? Nun aber läugnet S t. , dass überall in >a t 
äusserte sich in der vegetativen Sphäre des Nerven- dem Sinne, wie diess in früheren Zeiten gesebe- : j 
Systems u. ist unstreitig der Wirkung des Mittels hen,8pecificalocalia angenommen werden können, 
auf die Gefässuerven zuzuschreiben. Die dem- u. behauptet vielmehr, dass die speeif. Wirkung 
nächst, obgleich allmälig u. erst nach mehrläg. von Mitteln auf bestimmte Organe ihren Gruud iu i V > 
Gebrauche des Mittels erfolgende Einwirkung be- der eigenthümL Zusammensetzung letzterer habe. : 3 . D: 
traf gelähmte Bewegungsnerven u.. zwar solche, Er motivirt diess dadurch, dass er sagt: „da ein ;>v. 
die, halb unwillkürliche , zu den von Ch. Bell jedes Organ ein aus den verschiedenen Systemen \. }i 
aogenannten respirator. Nerven gehören, Vorzugs- des Organismus zusammengesetztes Gebilde ist u. * fr « 
weise aber den Nerv, facial., was um so mehr auf- die Verschiedenheit der Organe auf ihrer verschie- ; r - j 
fallen musste, da mit Grund zu vermutben war, denartigen Zusammensetzung aus Systemen beruht, r 
dass die Lähmung, namentl. des N. facial., durch indem bald das eine, bald das andre darin das 
Druok mittels organischer Veränderungen unter- Uebergewicht hat, so hängt die speeif. Wirkung 
halten werde. Wenn nun also der 1. Fall beweist, bestimmter Mittel auf bestimmte Organe von der 
dass die Phosphorsäure auf die vegetative Sphäre speeif. Beziehung jener zu dem Systeme oder zu 
des Nervensystems , insbesondere aber auf die Ge- der Systemsphäre, weichein dieser prädominirt, 
fässnerven , mithin auf den in den Haargefässen ab. Die speeif. Wirkung bestimmter Mittel auf ^ < 
vor sieb gebenden Stoffwechsel, als eins der kräf- bestimmte Systeme u. Systemsphären ist aber eine 1 !■ 
tigsten Erregungsmittel wirkt u. zwar dass diese durch die Erfahrung bewiesene Thalsache. Die 
Wirkung ausserordentlich rasch eintritt, wenn er kräftig erregende Wirkung der Pbosphorsäure auf 
ferner dartbut, dass diese erregende Wirkung in die reproduetive Thätigkeit stimmt recht wohl mit 
derselben Art, wenn gleich langsamer, sich auch dem überein, was man dem Mittel schon seit lau- " 
auf die bewegenden Nerven äussert, so wird sich ger Zeit iu bösartigem, besonders exanthematischeu 
aus der 2. Beobachtung vielleicht die Wirkung des Fiebern, bei passiven Blutflüssen, bösartigen Eite- 
Mittels auf die Empfindungsuerven folgern lassen, rangen u. s. w. nachrühmt, indem letztgenannte 
Wie schon berichtet, linderte in dem 2. Falle der. Krankheitszustände doch alle mehr öder weniger 
Gebrauch der Pbosphorsäure hämorrhoidal. Schmer- auf ciuer der Paralyse nahe stehenden, zum Theil 
zen, die weder von der Gegenwart entzündeter schon in diese Ubergegangenen Schwäche der repro- 
Varices abhingen, noch in Folge des Drucks, den duetiven Sphäre beruhen, u. bei ihnen die schnelle 
etwa der Durchgang verhärteter Faeces auf die- u, hinreichende Einwirkung derjenigen Mittel, wel- 
selben hätte ausüben können, entstanden waren, che eine speeif. Richtung zu der genannten Sphäre 
sondern mehr durch Hyperästhesie der in dieser des Nervensystems haben , allein Heilung zu brin- 
Gegend gelegenen Nerven bedingt, als neuralg. gen vermag. In dieser Beziehung reiht sich daher 
Schmerzen betrachtet werden inussten, u. zwar die Pbosphorsäure an die Arnica , den Kampher u. 
nicht ein Mal, sondern jedes Mal bei der Wieder- andere ähnliche Reizmittel. — Schliesslich ena— 
kehr nies Uebels, so dass sich mit Grund anneh- pfiehlt 8 t. die versuchsweise Anwendung des Mit- 
men lässt, dass die Phosphorsäure die krankhaft teb in Krankheiten , wo das organ. Nervensystem 
gesteigerte Empfindlichkeit der dieser Sphäre an- vorzugsweise u. primär leidet, so namentl. auch 
gehörigen Nerven herabstimme. Noch wahrschein- bei den zur Krankbeitsgattung Tabes nervosa ge— 
lieber wird diese Behauptung durch Beobachtun- hörigen, wie es sich denn auch schon bei dem hier» 
gen , welche eine solche Wirkung der Phosphor- her zu rechnenden Diabetes mellitus verschiedent- 
säure zu bestätigen scheinen, so z. B. die schnelle lieh bewährt bat, ferner bei Krankheiten des höhern 
Hülfe , welche sie bei heftigen Anfällen von Stran- Alters , wo die Nervenkraft schon dem Laufe der 
gnrie, besonders alter Leute, leistet. Stellt man da- Natur nach erlahmt. [Casper's IVochenschr. 1836. 
mit wieder die Erfahrung von Berends zusam- Nr. 7 u. 8<J ( Brachmaim.) 

men t dem sich die Phosphorsäure als Spec'ificuin 6. Nutzen da Tartcuus slibialus beim Typhus 
gegen Schwäche der Zeugungstheile der Männer maculosa* ; von Graves. In dem vorgerückten 
bewährt hatte , namentl. in Fällen , wo aus über- Zeiträume des Typbus uiacuL mit bedeutender 
grosser Reizbarkeit die Entleerung des Samens eilt- Gehirnaufregung sah der Vf. vom Tart. stibiat. so 
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rossen Nutzen , das» er mit diesem Mittel allein 
*lir oft zur Herstellung ausreichte. In allen den 
on ihm angeführten Fallen fiug die Krankb. mit 
Fieber au, verbunden mit heftigen Kopfschiner- 
zen u. Ausbruch von maserähnficheir Flecken, dem 
der nervöse Zustand folgte. Er zeigte »ich durch 
grosse Aufregung des Gehirns, Delirium ferox, 
trockne u. braune Zunge, beisse trockne Haut, 
rolhes Gesicht mit wildeu Augen, kaum zu zah- 
lenden schwachen Puls, Durchfall oder Verstopfung 
u. Tyinpanitis. Bei diesem beschriebenen Zustande 
nun will der Vf. denTart. stib. iudicirt wissen, von 
welchem er gewöhnlich gr. iv — vjjj auf Aquae 
5vj, alle ^ Stund, t Essl. , gab. Wurden hier- 
nach, die Delirien gelinder, der Kopf freier, die 
'laut feucht, die Stühle normaler, trat Ruhe u. 
Schlaf ein, so verminderte er die Dose dieses Mit- 
tels ii. gab uur aller 2 — 3 St. 1 Esslöffel, so lange 
als das Fieber mit den Delirien noch vorhauden 
war. Nie sah er Brechen , höchstens etwas Ekel 
nach den ersten Gaben entstehen. [Dublin. Journ. 
Juli 1836.J (Bock.) 

7. Essigsaures Blei fand der Med. pract. Hel- 
lin g e r in Adorf gegen eitrige Lungenschwind- 
sucht *) wirksam. 

Der Kranke, 27 J. alt, schlanken W uchses. flaclier 
Brust, blond, sanguin. Temperaments, von gesunden 
Kitern abstammend, hatte nach überwundenen Kinder- 
krankheiten sich bis auf öfteres Nasenbluten immer wohl 
befunden. Im J. 1826 kam er zum Militair , verrichtete 
seinen Dienst als Infanterist ohne Beschwerde , bekam 
aber im März 1831 bei der Grenzbesetzung in Folge ei- 
ner Erkältung starken Frost mit abwechselnder Hitze, 
Drücken In der rechten Brusthälfte u. leichte Athmungs- 
beschwerden. Aus Furcht vor dem Hospitale verleugnete 
er seinen Zustand u. schleppte sich noch einige Wochen 
im Dienste hin. Im Decbr. beurlaubt erkaltete er sich 
unterwegs mehrmals die Füsse, worauf zu Hause alle 
Beschwerden so zunahmen , dass er endlich Hülfe suchen 
musste. Der ihn untersuchende Militairarzt erklärte die 
Krankh. für eitrige Lungensucht. Als Vf. den Kranken 
übernahm, wnr sein Zustand folgender: Abmagerung; 
Athmungabescb werden u. Husten äusserst lästig, Auswurf, 
besonders des Morgens, häufig, übelriechend, ins Grüne 
spielend, im Wasser untersinkend u. nach einiger Zeit zer- 
fliessend. Liegen auf der rechten Seite vermehrte die Be- 
schwerden; die Stimme rauh, öfters heiser, Sprechen be- 
schwerlich u. nur mit grosser Anstrengung konnten dieFra- 
gen beantwortet werden. Appetit fehlte ; LeibesöfTnung 
erfolgte regelmässig; der Urin geröthet, öfters mit dickem 
trübem Bodensatze. Fieber mässig , von Mittag gegen 
Abend exaeerbirend. Frost, Hitze u. Brennen der Hände 
waren Abends am auffallendsten , die Wangen umschrie- 
ben geröthet, das Auge lebhaft, der Puls hart, voll, 
sehr beschleunigt , Durst kaum zu massigen , Athem 
heiss; des Nachts profuse, ermattende, übelriechende, 
die Wüsche gelb färbende Schweisse; Schlaf fehlte fast 
gänzlich. — Die Krankh. wurde für eine Im 2. Zeiträume 
befindliche eitrige Lungenschwindsucht, entstanden durch 
vernachlässigte Entzündung, erkannt; Sublimat, Ipe- 
cacuanba, Kirschlorbeerwasser verordnet; e'n Haarseil 
auf die rechte Brust, ein Fontanell auf den rechten Ober- 
arm gelegt, bei vermindertem Fieber Kxtr. rard. bened., 
Phellandr. aquat. , Lieh, isl., China u. Myrrba ange- 
wendet, ohne Erfolg. Eine unternommene ehem. Ana- 
lyse des Auswurfs wies unzweifelhaft Eiter in demselben 
nach; deshalb gab H. R/ Plumbi acet. gr. vj, Extr. myrrb. 



1) Cfr. Jahrhb. D. XII. 8. »6. Red. 



aqnos., Extr. quass. ana 3ji Pulv. sem. phellandr. aquat. 

gr. j. F. pil. gr. jj S. Alle 2 St. 2 Stück zu nehmen. In 
' dieser Verbindung nahm der Kranke das essigs. Blei vom 
8. Mai bis Ende August, in immer steigender Gabe, zu- 
sammen 127 Gran, ohne alle nachteilige Einwirkung; 
vielmehr verlor sich das Fieber , die Brustschmerzen, 
Husten u. Auswurf wurden massiger u. letzlerer gewann 
ein besseres, speichelartiges Anselm. Albmungsbescbwer- 
den nur noch bei Treppen - u. Bergsteigen ; Schlaf u. 
Appeüt gut. Der Kranke wurde wieder starker u. konnte 
kleine Geschäfte verrichten. Fr erhielt später seinen 
Abschied u. befand sieb vollkommen wohl. Später be- 
kam er auf Krkältung neue Brustentzündung , die er 
abermals vernachlässigte u. woratter starb. — Die Prü- 
fung des Auswurfs mit concentrirter Schwefel- u. Sal- 
petersäure, atzendem Kali u. salz*. Ammoniak wies auf 
bekaunte Weise den Fiter nach. [Clonts u. Hadiu» Hei- 
träge lid. II. 1836.J {Nettbert.) 

8. Urber die medicin. Eigenschaften u. Wir- 
kungen des eisenblausauren Kalis ; von Dr. B u r- 
leigh Smart in Keunebeck. Die Primärwirkung 
dieses Mittels scheint beruhigend, die Sensibilität 
u. Contraclilität vermindernd zu wirken u. schreibt 
sich her aus eiuer Verminderung der Thätigkeit 
des Herzens, welche so weit geht, dass einige 
Minuten nach dein Einnehmeu einer vollen Gabe 
des Mittels der Puls eines gesunden Menschen bis 
auf 10 Schlage in der Miuute redocirt werden 
kann. Diese beruhigende Wirkung zeigt sich be- 
sonders auffallend in Krankheiten mit vermehrter 
arterieller Thätigkeit. So schlug der Puls einer 
Frau, die au acuter Bronchitis litt, erst 132, in 
24 Stunden nach dem Gebrauche dieses Mittels 
lUOmal in der Miuute, nach 8 Tagen nur 88» 
mit gleicher Verbesseruug aller übrigen Symptome. 

Ein Kind von 4 J. hafte 3 Wochen au Bronchitis, 
wobei auch das Lungenparenchym afficirt war , gelitten, 
welche eine chron. Form annahm. Abmagerung , hekt. 
Fieber, Dyspnoe, colliquative 8chweisse u. Diarrhöen, 
häutiger Husten, Schleimrasseln, Erbrechen bei dem 
Husten u. vollkommene Anorexia ; dazu gesellte sieb An- 
schwellung der Venen u. Oedem der Füsse u. des Ge- 
sichts. Der Puls schlug 160mal, Frost u. Hitze wech- 
selten täglich. Es waren schon alle gewöhnl. Mittel ohue 
Erfolg angewendet worden, als Vf. zur Erleichterung des 
Hustens das eisenblaus. Kali verschrieb, u. zwar Ji des 
aufgelösten Salzes auf §j Aq., 10 Gtt. 3mal des Tages. 
In wenigen Tagen fiel der Puls auf 1-tO herab ; Auswurf, 
Husten, Albmcn wurden besser, die Schweisse minder- 
ten sich u. Appetit u. Kräfte stellten sich wieder ein. 
Das Kind brauchte das Mittel noch 9 Wochen u. wurde 
völlig gesund ; auch befand es sich seit längerer Zelt un- 
unterbrochen wohl. 

Was nun die Wirkung des Mittels in verschie- 
denen Krankheiten betrifft, so wirkt es 1) beruhi- 
gend bei vermehrter Gefässthätigkeit u. krankhaf- 
ter Nervensensibilität. So vermindert es in vielen 
entzündl. Leiden die erhöhte Thätigkeit u. mildert 
die Schmerzen. In epidein. Rose mit Metastase 
nach Gehirn u. Gesicht hat es in 3 — 4 Fällen ge- 
holfen, wo Opium u. D o w e r * s Pulver Kopfschmerz 
u. Delirien vermehrt hatten. In einem Wochen- 
bette war es sehr nützlich gegen Kopfschmerz. 
Ferner leistet das Mittel Hülfe in Pneumonie ohue 
Auswurf, so wie auch, wenn dieser reichlich 
geworden ist; bei Gehirnentzündung, Schlaflosig- 
keit von Fieber oder Nerveuaufregung , ohne den 
Nacblheil der Opiate, weiche gewöhnlich Kopf- 

1 * 
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congestionen erzengen. Auch bei den Convulsio- 
neu der Kinder ist es nach gehörigen Ausleerungen 
sehr schätzbar. — 2) SchweUelreibend y jedoch 
nur bei ausserordentlicher Gefässtbätigkeil u. ver- 
wehrter Hautwärme. Diese Wirkung scheint eine 
indirecte zu sein, wie die des Aderlasses bei ent- 
zündl. Krankheiten. — S) Adstringirend. Es 
vermindert die starken Absonderungen, ob aber 
primir, direct oder indirect, kann Vf. nicht gut 
bestimmen. Besonders zeigt sich diese Wirkung 
bei colliquativen Schweissen nach chron. Bronchi- 
tis u. Phthisis. ; auch wird der profuse Auswurf in 
diesen Krankheiten gemindert, jedoch muss das 
Mittel zu diesem Zwecke 8 — 4 — 6roal des Tages 
gegebeu werden, iu so grossen Gaben, wie es der 
Kranke verlragen kann. Auch die Leukorrhoe 
bat es in einigen Fällen beseitigt. In grossen Ga- 
ben längere Zeit fortgebraucht erzeugt es nicht sel- 
ten Plyalismus, mit Rothe, Anschwellung u. Em- 
pfindlichkeit des Zahnfleisches u. Aphthen im Muu- 
de u. in den Fauces. Da aber die Speicheldrüsen 
nicht anschwellen u. der Atbeni nicht stinkeud wird, 
so rührt der Speicbelflus* nach des Vf. Meinung 
nicht vou einer Beimischung von Mercur her, was 
mau bisweilen bei dem Gebrauche der Blausäure 
als Ursache angab. — Bei neuralg. Schmerzen des 
Kopfes, Gesichts u. der Zähne, bei Husten In 
Bronchitis, mit lockerem Auswurf, wirkt es sehr 
vorteilhaft. In den letzten Stadieu des Keuch- 
hustens, mit Vorsicht angewendet, wirkt es unter 
allen Mitteln am besten zur Abkürzung der Dauer 
desselben. Jedoch darf es erst gegeben werden, 
weuu die Brouchiahnembran se- u. excernirt. Bei 
rauhem, trockuem Husten müssen Emetica, Ca- 
thartica , Expectorantia vorausgehen. — Iu zu 
grossen Gaben erzengt es Schwindel, Kälte, Er- 
starrung, mit einem Gefühle vou Ohnmacht u. zu- 
weilen allgemeinem Zittern. Als Dosis u. Form 
der Verabreichung zieht Vf. die Solution vor, uiU 
der man besser steigen kann. Sie wird folgender- 
inassen bereitet: Ferro -cyanat. polass. 3jj, Aq. 
pur. 5). M. f. sol. Von dieser Sol. wird vou 30 — 
60 Gtt. , von 10 zu 20 Gr. gegeben. 30 Tropf, 
ist die kleinste Gabe bei einem Erwachsenen, wo sie 
wiederholt werden soll j 60 Gtt. können nicht ohne 
Gefahr wiederholt werden. 45 Gtt. — 15 Gr. dürf- 
ten alle 4 — 6 St. gegeben werden. — Bei über- 
mässigen Gaben ist die Tinctur. aroinat. ein sehr 
gutes Gegenmittel. Dass ein Unterschied zwischen 
diesem Mittel u. der Blausäure (dem Cyaukalium 
in miuimo o. dem blaus. Kali) statt linde , glaubt 
Vf. aus Erfahrung zu wissen , nur ist er nicht im 
Stande, denselben genau anzugeben. [American 
Juurn. Ar. XXX. 1835.] (Calmann.) 

9. Ueber den Nutten de» Rhu* radicane bei 
BeJiandlung paralytischer Krankheiten f von Dr. 
Trott. 

_ Eine Dame von 21 J. , zart gebaut, melancholisch- 
biliösen Temperament«, bekam, von ihrem Khemaune 
angesteckt, im Mai 1813 einige syphilit. Geschwür« in 
der Vagina, die der Ehemann selbst ingebeh» behan- 
delte u. binnen wenigen Tagen gänzlich vertrieb. In 
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Septbr. desselben Jahres , wo sich diese Dam« in Vene- 
dig befand, klagt« sie über Kränklichkeit, die sie dem 
ungewohnten Klima u. Dämlichen Verdrießlichkeiten, 
wehr aber noch ihrer im 5. Monate stehenden Schwan- 
gerschaft zuschrieb. Sie zog mich zu Rathe wegen ei- 
nes kleinen pustulösen Ausschlages, der seit mehreren 
Wochen allmälig auf der Stirn hervorgetreten war, immer 
weiter um sich gegriffen , die Obren bis in die GehSr- 
gänge hinein n. beide Augenlider erreicht hatte. Die- 
ser Ausschlag juckte ausserordentlich, die Pusteln er- 
gossen, gekratzt sowohl, als von selbst, eine scharfe, 
dicke Feuchtigkeit, die aber bald abtrocknete o. einen 
reichlichen feinen kleienartigen Ueberzug auf den Pu- 
steln zurücklieft:;, der sich immer wieder erneuerte, 
während neue Pusteln dazwischen o. daneben aufschös- 
sen. Die Haut war in dem ganzen Umkreise der Erup- 
tion rosenrotb u. glänzend. Dem bisherigen raschen 
Umsichgreifen des Ausschlags nach miuste man fürch- 
ten, dass er sich bald über das ganze Gesicht erstrecken 
möchte. Sehr unzweckmässig , glücklicher Weise aber 
ohne Erfolg, waren bis jetzt Waschungen mit Goulard*- 
schem Wasser dagegen gebraucht worden. Auf vieles 
Hin- u. Herfragen, nach manchen weitschweifigen u. 
unnützen Erzählungen erfuhr ich denn endlich einer Seit*, 
dass die Kranke schon in der Kindheit einen Ausschlag 
auf der Stirn, noch mehr aber auf dem behaarten Theile 
des Kopfes einen hartnäckigen Grind, wie sie es nannte 
(lattiine) gehabt habe, von dem sich auch noch bei Be- 
sichtigung des Scheitels einzelne Spuren fanden; dieser 
letztere Ausschlag sei mit langwierigen u. peinlichen 
Kurmetboden manchmal bekämpft worden, doch immer 
wiedergekehrt, bis er endlich bei spät eingetretener Pu- 
bertät weggeblieben. Andrer Seite ergab sich auch die 
frühere Ansteckung durch den Ehegatten , von dem die 
Kranke jetzt getrennt lebte; endlich entdeckte ich auch 
eine unzweifelhafte Exostose am rechten Vorderarme u. 
die Kranke erklärte, dass sie schon seit einiger Zeit 
bald hier bald da an nächtlichen Schmerzen leide. Ueber 
den Charakter der Krankb. u. die erforderliche Behand- 
lung mit mir nun einig, verordnete ich den Mercuriua 
cinereus Moacati in einem Holztranke, besonders reich- 
lich mit 8arsaparilla versetzt, der, mit kurser Unter- 
brechung, bis Ende Octobers fortgebraucht, über Er- 
wartung günstig wirkte. Die Exostose u. die Knocben- 
schmerzen waren beseitigt, der Ausschlag an der Stirn 
abgetrocknet u. saromt dem Erythem darunter fast ganz 
verschwunden. Nur die kleienartige Abschuppung wollte 
nicht weichen, sie dauerte, obwohl geringer u. ohne 
neue Pusteleruption, fort. Die Kranke entzog sich mei- 
ner Behandlung, genothigt, in den damaligen Zeitver- 
hältnissen die Stadt schnell zu verlassen. Im April des 
folgenden Jahres 1814 erfuhr ich, dass sie zu Padua 
glücklich entbunden worden, der Ausschlag aber seit- 
dem wieder gekommen u. noch nicht gebeilt sei. Letz- 
teres erfolgte »las J.ihr darauf zu Mailand; dann starb 
aber das Kind an Krämpfen, worüber sie körperlich u. 
geistig leidend, bald hier u. da Hülfe suchend, endlich 
wieder nach Venedig kam. Ich sah sie im Juli 1816 u. 
erkannte sie kaum wieder; abgemagert, an den gelähm- 
ten Gliedern derroassen zitternd , dass das Sopba , wor- 
auf sie sass, erschüttert wurde, die Stimme heiser, was, 
wie sie sagte, sehr oft, aber ohne weitere Beschwerden 
eintrete; häufiger u. heftiger Husten, der Auswurf je- 
doch unverdächtig, schleimig, leicht sich losend. Der 
Pub) nicht fieberhaft, weder Jetzt, noch wollte sie frü- 
her Fieber gehabt haben; Appetit mangelte, Verdauung 
träge, Stuhlausleerung unordentlich , die Menstruation 
jedoch in jeder Hinsicht normal. Keine 8por der Sy- 
philis zu finden ; auch nicht des frühern Ausschlags, nur 
war die Stirn etwas glänzend u. leicht gerÖtbet. Icbv 
erklärte der Kranken, dass die Bäder von Apoue, in 
welche sie sich begeben wollte , gsnz u. gar nicht für 
ihren Zustand psssten, dass ihre jetzige Krankh. Folge 
des unterdrückten Ausschlags sei u. dein{;emäss behandelt 
werden müsste. Nach mancherlei Eiuredcu vou ihrer 
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Seite a. nachdem ich mit Mübe sie überzeugt, dass der 
Ausschlag wieder hervorgerufen Morden müsste, verord- 
nete ich zuvörderst leicht nährende Diät, dann Vipern- 
fleisch u. ein Infusuoi arnicae, Alles in steigenden Gaben, 
womit aie bis Mitte August, wo Diarrhöe sich einstellte, 
fortfuhr. Daneben wurde ein grosses V esicator zwischen 
die Schulterblätter gelegt, abwechselnd Autenrieth's 
Salbe eilige rivben , die aber nach Hervorrufung einiger 
Postein ausgesetzt werden musste ; Bäder a. Milchdiät; 
Alles wollte nichts fruchten. Endlich, Ausgang Augusts, 
verordnete ich einen Aofguss von 1 Scruu. Rhu* radi- 
cans, daneben den Gebrauch der Ziegenmilch. Bis tum 
Ende Sept., wo die Gabe zu 2 Drachoi. gesteigert wor- 
den , fuhr sie damit fort, u. um diese Zeit nun erschie- 
nen 2 Pusteln an der Nasenwurzel , andere an der Stirn 
u. den Schläfen. Um so mehr musste sie nun mit dem 
Khus radicans , jetzt zu 3 Drachm. täglich , fortfahren, 
u. so war sie denn im Octbr. bereits seit 3 Wochen 
ganz ohne Hosten; das Glied erzittern hatte sich sehr 
gemässigt u. die Kraofce konnte wieder zugreifen ; Em- 
pfindung war gleichfalls zurückgekehrt ; die Ernährung 
nahm sichtbar zu; dafür war die Stirn bis zu den Augen 
0, Obren mit dem Ausschlage bedeckt, demselben, wie 
ich ihn zuerst vor den 3 J. gesehn hatte. Jetzt Hess 
ich nur eine Sarsaparillabkochung mit Milch gebrauchen. 
Jm Novbr. aber reiste die Kranke ab u. ich habe seit- 
dem nichts wieder von ihr gehört. 

Bemerkungen* Von welchem Charakter der 
oben beschriebene Ausschlag gewesen sei , möch- 
ten Manche lehr gesehwind entscheiden, indem 
sie aus der Form, der Gleichzeitigkeit unzweideu- 
tiger syphilit. Symptome u. der Besserung nach 
einer antisyphilit. Kur ihn für einen syphilitischen 
erklären. Inzwischen diese antisyphilit. Behand- 
lung beseitigte ihn nicht vollständig, obgleich sie 
alle übrigeu syphilit. Symptome gänzlich zum 
Schweigen brachte; o. nie erschien eins der letz- 
teren wieder, der Ausschlag dagegen trat von Zeit 
zu Zeit wieder hervor ; dazu erwäge man die frü- 
here Disposition der Kranken , die sich durch den 
hartnäckigen Kopfgrind kundthat; dass das Ver- 
schwiuden des Ausschlags die bedenklichsied Zu- 
fälle hervorrief, die bei seinem Wiedererscheinen 
regelmässig wichen, u. man wird geneigt sein, 
diesem Ausschlage einen andern als den syphilit. 
Charakter zuzuschreiben, der aber allerdings durch 
die Complication mit dem Sypbilisgifte eine eigen- 
thiiml. Modification erhielt, die, so weit sie eben 
in dieser Verbindung beruhte, durch die antisyphi- 
lit. Behandlung gehoben wurde. — Die Haupt- 
sache ist jedoch zu ermitteln , ob die paralyt. Af- 
fection der Unterdrückung des Ausschlags, ihre 
Heilung seinem Wiedererscheinen zuzuschreiben 
sei , u. ob letzteres durch die Anwendung des Khus 
radicans bewirkt worden. Das aber scheint hier 
allenthalben bejaht werden zu dürfen. — Dass 
Unterdrückung eines Exanthems lähmungsartige 
Zustände hervorrufen könne, ist bekannt geuug. 
Im vorliegenden Falle aber wurde ein bedeutender 
u. habituell gewordener Ausschlag unterdrückt u. 
bald hernach trat die Lähmung wirklich ein. Es ist 
wahr, dass in der Zwischenzeit ein heftiger Schreck 
die Kranke betroffen hatte, ein Affect, der wohl 
für sich allein eine Lähmung zu erzeugen vermag. 
Wäre dieser aber hier die Ursache derselben ge- 
wesen, wie kam es, dass die Lähmung, die Uber 



ein Jahr lang jeder Behandlung getrotzt hatte, beim 
Wiedererscheiuen des Ausschlags verschwand ? Ge- 
legenheitsursache mochte er werden, die feindliche 
Einwirkung des vertriebenen , aber im Körper 
schlummernden Ausschlags auf das Nervensystem, 
besonders das Cerebrospinalsystem zu leiten. Und 
deutet nicht die besondere Form der Lähmung, 
das heftige Zittern der Glieder, die gleichwohl der 
Willkür nicht gehorchten, auf das Vorhandensein 
einer eigenthümlichen, dem Nervensysteme als sol- 
chem ganz fremden Ursache, dem Nervensysteme, 
das hier in einem ganz andern Zustande wer, als 
bei gewöhnl. Lähmungen. Und woher ausserdem 
der Husten, die Abmagerung des Körpers bei gänz- 
licher Fieberlosigkeit u. ganz ungestörten Ge- 
schlechtsverrichtungen , als von der übertragenen 
Wirkung einer ganz eigenthümlichen, aber mate- 
riellen Krankheitsursache? Diese Lähmung war 
offenbar Folge des unterdrückten Exanthems. Sie 
war übrigens langer als ein Jahr auf die verschie- 
denste Webe, aber ganz fruchtlos behandelt wor- 
den ; auf das Wiedererscheinen verschwand sie, 
aber nicht sie allein , sondern auch der Husten tu 
alle übrigen krankhaften Erscheinungen, n. die 
Nntrition fing an sioh zu bessern , offenbar weil 
die feindliche Einwirkung des übergetragenen Stof- 
fes aufhörte, nachdem er den alten Ort wieder ein- 
genommen. Oder letzteres hätte nur in Folge eines 
neuen Krankheitsprocesses geschehen können, der 
aber hier so wenig zu bemerken war, dass viel- 
mehr die vorschreitende Genesung den Wieder- 
eintritt des Exanthems begleitete. Auch hier 
also kann man über den Zusammenhang der ver- 
schwindenden Lähmung mit dem wieder ausbre- 
chenden Exantheme wohl nicht in Zweifel sein. — 
Wurde nun aber dieses Exanthem durch das an- . 
gewendete Mittel, das Rhus radicans, hervorge- 
rufen? Wenigstens , war dieses das einzige, wel- 
ches sich wirksam erwies , während vorher weder 
dieArnica, uoch die kräftige Nahrung, noch die 
Milchdiät irgend etwas ausgerichtet hatten. An 
die Naturheilkraft, die bereits über ein Jahr lang 
geschwiegen hatte , wird man wohl nicht denken. 
Von dem Rhus radicans aber ist bekannt, dass es 
besonders auf das Hautgewebe wirkt u, hier eine 
Art von Erysipelas phlegmonodes oder auch pbly- 
Ctaenodes erregt. In unserem Falle fand es einen 
günstigen, für diese eigeuthüml. Wirkung durch 
den frühem Ausschlag vorbereiteten Boden. Man 
nimmt in den Kräften des Mittels eine Verschie- 
denheit an ; die erwähnte speeif. Wirkung soll dem 
flüchtigen Priucip der Blätter angehören; das Pul- 
ver n. Extract mehr auf das Nervensystem im All- 
gemeinen wirken, jenes flüchtige Princip mehr die 
peripher. Nerventbätigkelt beleben ; ich bin nach 
eigner Erfahrung u. nach den Beobachtungen An- 
derer der Meinung, dass auch das Pulver u. das 
Extract jene speeif. Wirkung auf das Hautgewebe 
Süssem. Bruschi in seinen Istituzioni delia ma- 
teria medica erzählt eineu hierher gehörigen , von 
Henning beobachteten Fall. 
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Eine Dame wurde an den oberen u. unteren Glied- 
maasen gelähmt durch einen Sturz, der sie auch für 
einige Zeit des Bewusstscin« beraubte. Aderlässe, Ab- 
führungen, Vesicatorc, K nreibungen wurden 6 Wochen 
lang umsonst angewendet. Endlich gab Henning das 
Kxtract der Blätter des Khus radicans, J Gran einige 
Male täglich u. in steigender Dosis. Die Kranke wurde 
wirklich besser, Empfindung u. Beweglichkeit der Glie- 
der stellte sich wieder ein ; plötzlich schwollen aber die 
Finger, entzündeten sich u. gingen in beträchtliche Ei- 
terung Gber, u. je mehr Kiter entleert wurde, um so 
mehr achritt die Heilung der Paralyse vorwärts. Das 
Extract. rhois wurde fortgebraucht, die eiternden Fin- 
ger mit Chinadecoct verbunden u. mit vollständiger Hei- 
lung der letzteren war auch nach 5aionatl. Behandlung 
jede Spur von Lähmung verschwunden. Bbenso habe 
ich bei einem meiner Brüder, der an chron. Myelitis 
darniederlag, auf den Gebrauch des ihm verordneten, 
hier freilich erfolglosen Pulvera der Blätter, die eigen- 
thüml. Pusteleruplion beobachtet. Kür die Einwirkung 
des Rhus auf das Hautgewebe sprechen auch die Erfah- 
rungen Du Kresnoi's (in dem alten Journal de med. 
Bd. 80), der 7 Herpeskranke mit diesem Mittel heilte; 
die Vertreibung der Warten durch blos innerl. Gebrauch 
des Rhus, welche Deli Ile-Flayac in Ferussac'a 
Bulletin Vol. XVI. berichtet, p. ähnliche mehr. 

loh halte das Rhus radicans für eins der kräf- 
tigsten Mittel gegen Lähmungen sowohl aus allge- 
meiner Schwäche, als auch von mangelnder In- 
nervation, nur vorausgesetzt, dass nicht Ergriffen- 
heit des Gehirns oder Apoplexie im Spiele sei; 
ausserdem hat es noch eine bedeutend reizende 
Wirkung auf das Hautsystein. Gerade wegen die- 
ser doppelten Richtung passte es in dem 



oben er- 
wähnten Falle so vorzüglich u. wird sich immer für 
ähnliche eignen. Die Vergessenheit, in der es jetzt 
bei den Praktikern steht, verdient es wohl nicht. 
[Giornale per servire ai progressi della patologia. 
1835. Gennajo, Febbrajo.} (Neubert.) 

10. £ 1 1 i o t s o n , über den Nutzen des Kreo- 
sot bei krampfhaften Magenschmerzen. 

Eine 47jähr. Frau , Mutter von 4 Kindern , litt seit 
9 J. an krampfhaftem Schmerz im Mageu , welcher sich 
alltäglich 1 -2 St. nach Tische einstellte u. 2 — 3 St. 
anhielt. Aderlässe, die Speichelkur, Blasenpflaster u. *. w. 
waren ohne Erfolg angewendet worden. Seit 9 Monaten 
litt sie nun auch an einem Gefühle von Schwere u. 
Schmerzea zwischen den Schultern u. an Brennen längs 
der Speiseröhre. Zur Zeit ihrer Aufnahme ins Spital 
traten die Schmerzen nur dann ein , wenn sie etwas ge- 
nossen hatte, dann aber auch auf die peinigendste Weise. 
In der Rückenlage fühlte sie sich am meisten erleichtert. 
Der Genusa heisser Speisen milderte ihre Schmerzen. 
Aua diesem letzten Zeichen, so wie daraus, dass die 
Schmerzen durch Druck nicht verstärkt wurden u. nicht 
unmittelbar, sondern erst einige Zeit nach dem Essen 
sich verschlimmerten, schloss der Vf. , dass die Schmer- 
zen nicht entzündlicher, sondern rein nervöser Art seien, 
u. hielt deshalb das Kreosot als ein reizend narkot. Mit- 
tel für das geeignetste zur Bekämpfung des eben er- 
wähnten Uebels. Er fing daher den 25. Aug. 1835 mit 
Gaben von gr. jj an; erst nachdem er mit den Gabeu 
bis auf gr. xiv gestiegen war, fingen die Schmerzen 
an sich zu mindern. Den 25. Sept. fühlte die Kranke 
nur noch wenig Schmerzen in der Magengegend; ihr 
Appetit war gut, ihr Durst nicht vermehrt. Wegen 
noch vorhandener Spuren von Schmerzen ward die Gabe 
des Kreosot bis auf gr. xvm verstärkt, worauf die 
Schmerzen gänzlich wichen, so dass die Kranke den 
6. Octbr. als völlig geheilt entlassen werden konnte. 
ILancet Vol. I &r. 9. 1835 ] {Scholl.) 



11. Bodington, über Anwendung des 
Kreosot gegen chron. Er1>rechen. 

Eine junge verheiratbete Dame , Mutter eines Kin- 
des, litt in Folge einer sehr schweren Entbindung, wo 
die Wendung gemacht worden war, seit 2 J. atels an 
unregelmassigem Erscheinen des Monatlichen u. Hyste- 
rie, einige. Male auch an Mutterhlutfluss. Am meisten 
aber litt sie von täglichem Erbrechen, wodurch 2 bis 
8 Stund, nach dem Essen das Genossene wieder unver- 
daut ausgebrochen wurde; dabei hatte sie eine oft bis 
zur Blindheit gesteigerte Gesichtstrübung, Kopfschmerz 
u. ein Gefühl von Beengung ü. Zuschnüruog über der 
Brust. Ihr Gesicht war Mass u. aufgedunsen, ihr Puls 
klein u. schwach; dabei hatte sie stets ein Gefühl von 
Müdigkeit u. Schlaflosigkeit. Schon seit mehreren Mo- 
naten hatte sie verschiedene Aerzte vergeblich um Rath 
gefragt. Der Vf. Hess Kreosot gutt. vj in etwaa Schleim 
mit Au,. 3jvj vermischen u. diess esslöffelweis nehmen- 
Schon nachdem die Kranke 2 starke Esslöffel voll von 
der Mischung genommen hatte, trat eine bedeutende 
Besserung ein, indem das Erbrechen ganze 24 Stund, 
ausblieb, was seit 6 Monat, nicht der Fall gewesen war ; 
Kopfschmerz u. Gesichtstrübung verschwanden u. bald 
darauf folgte ein reichliches Fitessen des Monatlichen. 
Die Kranke setzte nun die Arznei ihres widrigen Ge- 
schmacks wegen bei Seite. Da jedoch in wenigen Tagen 
die alten Symptome wiederkehrten, vermochte sie der 
Vf., 2mal täglich eine Pille von Kreosot, gutt. j u. Oon- 
fect. arom. gr. jjj zu nehmen. Nachdem sie diese we- 
nige Tage hinter einander gebraucht hatte, ward sie 
völlig wieder hergesteilt. — In einem ähnlichen Falle 
bei einem 11 monatlichen Kinde, welches seit 1 Montte 
täglich das Genossene in kürzerer oder längerer Zeit 
unverdaut wieder von sich brach, liess der Vf. mit gleich 
günstigein Erfolge von eioer Mischung aus Kreosot, 
gutt. j in §j/J Flüssigkeit 3mal täglich einen Theelöffcl 
voll nchmeu. [Lancet Vol. l. Ar. 19. 1836.] {Scholl.') 

12. Honig von Trebisonde. (Trapezunt.) Iti 
einem Briefe von Keith Abbotan den Secretair 
der zoolog. Gesellschaft zu London , ist die Rede 
von jenem berühmten llonige, dessen Genuas, 
nach Xenophon'a Erzählung, die ganze Armee iti 
einen Zustand von Verrücktheit, oder vielmehr 
Trunkenheit versetzte, ohne jedoch andere böse 
Folgen zu haben. Es heisst in dem Briefe: „man 
glaubt, dass die Bienen ihren Honig aus den Blu- 
men der Azalea pontica ziehen, die in dieser Ge- 
gend in grossem Ueberflusse vorhanden sind u. 
den herrlichsten Geruch verbreiten. Die Wirkung, 
welche auf den Genuss des Honigs folgt, ist ge- 
nau so, wie sie Xenophon beschreibt, u. die der 

an sich selbst erfahren hat. Geniesat 
nur weuig, so erfolgt heftiges Kopfweli u. 
Erbrechen, u. der Unglückliche gleicht vollkom- 
men einem betrunkenen Menschen ; war die 
Quantität aber grösser, so erfolgt Besinnungs- 
losigkeit u. mehrstündiges Unvermögen sich zu 
bewegen ti .[j4thenaeum,Aprii.l8$5.](flitdebrand.) 

13. Geheimmittel gegen Erfrierungen. Die 
Vorschrift dazu bekannt zu machen, erhielt Dr. 
Caspari in Chemnitz Erlaubnis* von den Er- 
ben des verstorbenen Erfinders. 2- Unz. aromat. 
Kräuter u. 1 Unze Eichenrinde werden mit einer 
Kanne weissem Weine gekocht, die Abkockung 
durchgeseiht, noch heiss auf 2 Pfd. Leim gegos- 
sen u. nochmals über Kohlcnfeuer bis zur völligen 
Auflösung des Leims gekocht. Die heisse Auf- 
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Jüsung muw Syrupsconsistenz haben. Wenn aie 
von Feuer genommen u. noch 1 Loth Lavendelöl 
dazu gesetzt worden, wird sie schnell in sleiuerne 
Büchsen gegossen , in denen aie wieder fest wird. 
Zum Gebrauche wird ein Löflei Wasser auf die 
deshalb nicht ganz gefüllte Büchse gegossen, u. 
die Masse durch Erwärmung wieder flüssig ge- 
macht, noch heiss auf Leinwand gestrichen u. 
der leidende Theil damit bedeckt u. umgeben. 
Dass es so warm als möglich geschehe, hielt der 
Verfertiger für Haupterlörderniss , rieth daher 
später , sie mit einem Pinsel unmittelbar auf die 
llaut zu streichen, u. sie dann mit der Lein- 
wand zu bedecken. Wo einmalige Anwendung 
nicht hinreichte, wurde der Verband erneuert. 
Das Mittel erwies sich nützlich, wenigstens für 
den nächsten Winter, schützte aber nicht immer 
vor Reridiveu in den spateren. Selbst bei aufge- 
brochenen Frostbeulen schien es die Heilung zu 
befördern. Das Ganze bestätigt die schon be- 
kannte Wirksamkeit des thier. Leims gegen Er- 
frierungen , daher die das Mittel verteuernden 
Zusätze vielleicht überflüssig sind. [Clarus u. 
Hadius Beiträge. Bd. IL 18S6.] {Neubert.) 

14. SpiUburv über Einreibungen von Speck 
gegen die hungenauszehrung. Der Vf. wendet 
dieselben in der Absicht an, um dem Körper 
durch die Haut Nahrang zuzuführen. Er lässt 
zu diesem Zwecke den Kranken täglich £ Stunde 
lang Brust u. Rücken mit so viel Speck einreiben, 
als nur in dieser Zeit absorbirt werden kann. Ist 
die Auszehrung schon sehr weit vorgeschritten, 
so lässt er die Einreibungen Smal täglich machen. 
Die guten Wirkungen derselben bestanden darin, 
dass die Ernährung des Körpers verstärkt, die 
zu grosse Thätigkeit des Herzens beruhigt, die 
Schmerzen in der Brust gemindert, die Alhmungs- 
beschwerden beseitigt u. die Kräfte schnell geho- 
ben wurden. Diese Wirkungen erfolgten meist 
in 15 bis 20 Tagen, wohl auch noch früher. Un- 
ter 4 sehr schweren Fällen von Lungenschwind- 
sucht, die dem Vf. binnen der letzten 15 Monate 
zur Behandlung vorkamen, hat er bei zweien, 
wo schon seit 9 Monat. Dyspepsia eingetreten 
war, mittels jener Einreibungen völlige Heilung 
erzielt ; bei dem 3. Kranken, welcher seit 2 J. an 
knotiger Lungenschwindsucht mit Erweiterung 
der Herzhöhlen leidet, ist wenigstens in Folge der 
Behandlung auffallende Besserung eingetreten. 
Bei dem 4. Kranken, welcher an katarrhal. Lun- 
genschwindsucht mit Tuberbeln leidet, ist der 
Erfolg noch zweifelhaft. [Lancet Vol. I. Nr. 13. 
1835-] (Scholl.) 

14. laloxicaliones ; von Dr. A. M. Hor- 
nung, Prof. zu Salzburg. 

1) Jncnikvcrgiftunfr. Kindern Tranke ergebenes 
Mädchen von 28 J , von kräftiger Constitution o. choler. 



Gemüthsart, hatte am 9. März, des Morgens halb lOL'hr 
eine Ilattcnpille, die eine Drachme weissen Arseniks 
enthielt , verschluckt o. sie zuvor gekauet. Bs empfand 
hierauf grosse Uebelkeit, schmerzhaftes Brennen o. Zu- 
sammenschnüren des Mageres u. Schlundes, erbrach das 
zuvor iu aicb genommene Frühstück u. einen Theil der 
Pille. Diese Zufälle nahmen zu, die Mageugegeod wurde 
schmerzhaft, der Unterleib aufgetrieben, u. das Be- 
wußtsein ging verloren. Ipecacuanha als Brechmittel 
u. laue Milch beförderten reichliches Erbrechen, wobei 
Arsenikstückchen zu Tage gefördert wurden ; das Be- 
wusmein kekrte zurück, der kaum fühlbare Puls wurde 
beschleunigt, härllicb u. ungleich. Blutegel, Schröpfköpfe 
u. Kataplasmen mitSenfmebl minderten die Empfindlich- 
keit des Unterleibes. Durch eine Vcnäsectiou u. durch 
die einhüllende besänftigende Heilmethode ward anter 
fortdauernden Schweissen die Heilung bewerkstelligt, 
die am 18. eingetretene rubrartige Diarrhöe aber durch 
Opium, Blutegel an den After u. durch Kataplams glück- 
lich beseitigt. — 2) Vergiftung mit Stethapfchame*. 
Eine Bleicbsüchtige von 20 J. fand man am 11. Septbr. 
in folgendem Zustandet erhöhter Turgor u. Hitze im 
Gesichte, unstete Augen, bedeutend erweiterte Pupil- 
len, die Gefässe der Sclerotica-Bindehaut von Blute 
strotzend; grosse Unruhe, fast anhaltendes Irrereden, 
Schwindel, Ohrenklingen, trockne, rothe Zunge, trok- 
kene Lippen , arger Durst, grosses Verlangen nach 
säuerlichen Dingen , der Unterleib aufgetrieben , der 
Magen gegen Druck empfindlich , Sehncnhüpfen , Zuk- 
kungen der Extremitäten, beschleunigter u. schwacher 
Puls. — Man setzte Blutegel an den Kopf u. die Ma- 
gengegend, legte Senfteige, u. gab ein lofus. rad. ipecac, 
welches aber nicht wirkte In der Nacht dauerte das 
Irreden nebst besonderer Aufregung des Geschlechts- 
triebes fort. Am Morgen des 12. war Pat. ruhiger 
und erzählte, dass sie gestern viel Stechapfelsa- 
men im Garten Verachtungen habe. Es wurden noch- 
mals Blutegel an die Milzgegend gesetzt, die Extre- 
mitäten öfters mit warmem Weinessige gewaschen, 
ein Decoct. fruet. tamarind. mit Oxym. simpl., u. Limo- 
nade verordnet. Bei dieser Behandlung verschwanden 
die Vergiftungssymptome. [Ocstreich. med. Jahrb. Bd. X. 
St. 3. 1836.] (r«eT*.) 
16. Vergißung durch Bratheringe, 
Ein Mann, der oft u. viel von dieser allerdings dem 
Verderben leicht ausgesetzten 8peise zu essen gewohnt 
war, nahm einige Standen nach dem Aufstehn zwei Stück 
derselben zu sich , die letzten von einem Dutzend , das 
er gekauft u. nach u. nach verzehrt hatte. Nach } Stunde 
befiel Ihn so heftiger Schwindel, dass er sich haken 
musste , um nicht zu fallen. Dazu kam bald Uebelkeit, 
Würgen, geringes Erbrechen u. eine enorme Angst. 
Zwei Standen nachher fand ihn der Arzt mit eingefal- 
lenem, von kaltem Schweisie bedeckten Gesichte, etwaa 
zusammengezogener Pupille , n. den Eintritt eines neuen 
Schwindelanfalls, der ihn der Sprache u. Besinnung be- 
raubte , mit Angst erwartend. Der Puls , in diesem 
Augenblicke kaum fühlbar, hob sich jedoch mit den beim 
Würgen eintretenden Exspirationen kräftig genug, am 
nicht zu grosse Gefahr zu befürchten. Zwei Gaben 
Ipecacuanha zu 15 Gr. leerten den gesammten sauren 
Mageninhalt mit noch zum Theil unverdauten Stücken 
ans , Galle ergoss sich nicht , u. nach einigen 8tunden 
8chlaf war der Kranke wieder wohl. Hier sah man 
deutlich, wie dicht der Uebergang von nährenden zu 
giftigen organ. Substanzen oft ist , wobei freilich auch 
die individuelle Reactionsfäbigkeit und andere Um- 
stände (hier der nüchterne Magen) in Betracht kommen. 
[Clan* u. Raditu Beiträge Bd. II. 1836.] (tfenaerl.) 
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nichts, waa naturwidrig war«. Erkürt man 
Krankh. als einen wider- oder aussernatürl. Zu- 
stand , nimmt man also et waa der Natur nicht 
Identisches, ihr vielmehr Entgegengesetztes an, 
so wird dadurch nicht nur für die Erkenntniss 
der Krankh. gar nichts gewonnen, sondern es 
wird vielmehr die Frage, statt beantwortet zu 
werden, ganz bei Seite gesetzt, u. die Verlegen- 
heit dabei nur vermehrt, indem fiir eine unbe- 
kannte Grösse eine andre noch weniger bekannte 
gesetzt wird. Jede Erscheinung im Kreise der 
Natur liegt aber im Gebiete der Physiologie, u. 
es läsat sich somit auch die Krankheit von pby- 
siolog. Seite betrachten, indem man nämlich 
denjenigen Theil des gesammten Naturlebens, 
weicher auf die Erzeugung, Entstehung, Ent- 
Wickelung u. Eigenschaften der Krankh. verwen- 
det wird, naher zu bestimmen sucht. In sofern 
es nun der Zweck der Physiologie nicht ist, erläu- 
tern zu wollen, warum etwas geschehe, schliesst 
auch die Physiologie der Krankh. die ätiolog. For- 
schung aus, u. sucht nur nachzuweisen, dass es 
eine in der Natur begründete Möglichkeit , ja so- 
gar unter bestimmten Verhältnissen eine unver- 
meidliche Notwendigkeit sei, krank zu werden. 
Um diese Nachweisung so vollständig als möglich 
machen zu können , muss vor Allem die Physio- 
logie der Gesundheit ausgebildet werden; denn 
diese muss bestimmen, welche Kräfte im Orga- 
nismus thälig sind , u. welche Vorgänge in Folge 
dieser Kraftäusserungen statt haben müssen, 
wenn der Zweck dar Organisation erfüllt werden 
soll. Ist dieser (gesunde) Zustand genug er- 
kannt, so dass sein ganzes Wesen bis auf die 
kleinsten u. letzten Verzweigungen klar gewor- 
den, dann muss auch die unbedeutendste Störung 
desselben in seinen veränderten Erscheinungen 
wahrgenommen werden können, u wenn die Er- 
kenn tuias möglich wird, dass dieser oder jener 
Vorgang im Körper statt habe, wird auch die 
Erklärung, wie er statt haben könne u. müsse, 
dadurch möglich gemacht Allerdings bleiben 
aber trotz der durch die schon sehr ausgebildete 
Kenntniss des Normalzustandes gegebenen An- 
haltspunkte dennoch für die Erkenntniss seiner 
Störungen so viele neue Momente u. Hindernisse 
zu überwinden übrig, daas, wenn auch nicht 
gerade immer das Dasein der Gesundheitsstörung, 
doch oft die Art u. das Wesen derselben nur 
schwer erkannt werden. Vielmals bewirkte 
solche der Mensch mit Vorwissen, wofür das 
häutigste Beispiel Diätfehler u. Gastricistnen sind : 
oft veranlasst er aber auch , ohne es gerade stets 
zu wollen, die Störungen seiner Gesundheit, weil 
er die Schädlichkeiten, denen er sich aussetzt, 
nicht kennt, u. die Verhältnisse, in welchen aein 
Erkranken , wenn auch langsam u. spät, möglich 
u. unausbleiblich wird, nicht zu vermeiden weiss. 
Indessen mögen auch immer jene uns unbekann- 
ten Verhältnisse nie völlig zu ergründen sein, 
dessenungeachtet bleibt ihre Erforschung unsere 



Aufgabe, u. zwar für die Heilkunde die höchnie, 
da eigentlich nach ihrer Lösung erst die s. g. In- 
dicatio causa Iis wirklich erfüllt u. die Krankheit 
in ihren Anfängen erreicht werden kann. Letz- 
tere zu erkennen ist aber um so schwieriger , als 
wir in der Analyse des Krankheitskeims noch 
nicht hinreichende Fortschritte gemacht haben u. 
die Beschaffenheit der zur Krankheilsentwicke- 
lung bereit liegenden Urstofle u. die aus letzteren 
möglicher oder notbwendiger Weise entstehenden 
Bildungen nicht genauer zu erkennen vermögen, 
üie ersten Anfänge der Krankheit finden sich 
schon in der Krankheitsanlagc , die strenge ge- 
nommen schon Krankheit ist ; doch ist hier wohl 
die allgemeine von der speciellen zu unterschei- 
den. Jene beruht auf der unbeschränkten Mög- 
lichkeit, dass durch Veränderungen im Organis, 
mus überhaupt Störungen des Normalzustandes 
entstehen*, diese ist schon ein bestimmtes Resul- 
tat bestimmter Vorgänge, die Summe mehrerer 
Störungen, woraus die Neigung zu einer bestimm- 
ten Krankheit hervorgeht, oder wodurch viel, 
mehr eine immerwährende Abweichung vom Nor- 
malzustande unterhalten wird, welche wir in ge- 
ringeren Graden nur Krankheitsanlage, in hö- 
heren aber Krankheit selbst zu nennen pflegen. — 
Indem nun Krankheit ala naturgemässe Abwei- 
chung vom Normalzustände angesehen wird, kann 
es nicht auffallen, daas an ihr auch bestimmte 
Gesetze, gewiaae Typen, Perioden u. Abstufungen 
wahrzunehmen sind; denn alle Naturerscheinun- 
gen ruhen auf einer bestimmten Basis u. erfolgen 
nach gleichen, immer wiederkehrenden Gesetzen. 
Die Gesundheit verwandelt aich nur nach be- 
stimmten Gesetzen in Krankheit Kehren die zur 
Gesundheitsstörung mitwirkenden Kräfte zur 
Normalbeschallcnheit zurück, u. treten diese Ge- 
setze wieder in ihre vorigen Rechte ein, so stellt 
•ich mit ihnen auf ganz natürL Weise die Gesund- 
heit wieder her, vollkommen oder unvollkom- 
men , je nachdem die Herstellung des Normalzu- 
standes theil weise oder ganz geschieht. Wirken 
jene diesen störenden Kräfte länger fort u. heben 
sie endlieh den Normalzustand ganz auf, so muss 
sulest die Organisation zur Erfüllung ihres Nor- 
malzweckes gsnz untauglich werden, u. die Folge 
davon iat der Tod. — So höchst mannigfaltig 
nun aber auch die Abweichungen vom Normalzu- 
stande sind , so hissen sich dieselben doch auf be- 
stimmte Hauptclassen zurükführen u. einer ge- 
wissen Einfachheit unterwerfen. Indem wir die 
Krankh. bis zu den einfachsten für uns erkenn- 
baren Verhältnissen des Entstehens u. Bestehens 
verfolgen, so lassen aich folgende 3 Grundverän- 
derungen aufstellen: l ) Thätigkeits- Veränderung, 
dynam. Störung, Alienatio vitalitatis, Mexadvva- 
ntc. 2) Mischungs- Veränderung, organ. Störung, 
Alienatio mixtionis, Mtta%vfitla u. 3) Gestalt- 
Veränderung, physische (mechanische) Störung, 
Alienatio formae , Mera^o'ogpoio'ic. Genannte 3 
Grundformen können jede einzeln vorkommen j 
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in den meisten Fällen »teilt jedoch die Krankh. 
ein durch Verschmelzung derselben zusammen- 
gesetztes Bild dar, indem die eine Veränderung 
gewöhnlich bald schneller, bald langsamer die 
anderen herbeifuhrt u. unterhält, so dass die' 
Krankh. also von 2 u. S Factoren gebildet wird. 
Krankheit ist nun vorhanden, sobald in einer der 
angenommenen Beziehungen eine wesentliche Ver- 
änderung des Normalzustandes eingetreten ist} 
die Krankh. wird erkannt, oder wenigstens er- 
kennbar, sobald eine solche Veränderung hin- 
reichend aulfallende Symptome veranlasste, um 
unseren Sinnen deutlich u. für diese empfänglich 
werden zu können; die eigentliche Unterschei- 
dung, Diagnose der Krankh., wird jedoch erst 
möglich, wenn es gelingt, das Verhältuiss der 
ihr Dasein bedingenden Veränderungen zu einan- 
der in jeder Beziehung zu ermitteln. 1) Thätig- 
keit ist Leben; wo Leben ist, ist auch Thätigkeit. 
Der vorzüglichste Repräsentant der Lebenalhätig- 
keit , der Träger u. Leiter ihrer Aeusaerungen, ist 
der Nerve. So viel wir von letzlerm auch wissen, 
ao ist es uns doch nicht möglich, die N er ventral! 
zu erklären; wir verstehen daa Leben, das Thä- 
tigkeit Verleihende nicht, u. erkennen nur das 
Belebte , das Thätigkeit Aeussernde. Hier zeigt 
sich nun , dass die Aeusserungen wechseln» uu 
wir erkennen daraus, dass auch die Thätigkeit 
selbst wechseln müsse. Der bestimmte Entwik- 
kelungsgang der Organismen weist die normal. 
Thätigkeilsveränderungen allenthalben nach ; von 
dem ersten Entstehn eines Organismus bis zum 
naturgemässen Aulhören desselben durchlauft er 
eine unendliche Reihe von Thätigkeits - Aeusse- 
rungen y. Veränderungen, nicht nur im Ganzen, 
sondern auch in allen seinen Theilen. Wenn 
nun aber die Lebenslhatigkeit überhaupt schon 
hier Veränderungen zu erleiden im Stande ist, so 
kann sie auch solche erleiden, welche nicht in 
den normal. Cyclus ihrer Aeusserungen gehören, 
sondern vielmehr auf irgend eine Weise über die 
Grenzen des Normalzustandes hinausirren. Solche 
Richtungen der Lebensthätigkeit können unter 
den mannigfaltigsten Verhältnissen auftreten, in 
allen Organen u. Geweben, durch veränderten 
Nerveneinflusa vermittelt zum Vorschein kom- 
men, u. in kleinerer oder grösserer Ausdehnung, 
in niedrigerem oder höherem Grade Krankh. dar- 
stellen. Manche Thätigkeilsveränderungen erhal. 
ten sich rein als solche, oder nehmen nur einen 
gelingen Zuwachs anderer Veränderungen an; 
viele darunter ziehen aber schnell weitere Verän- 
derungen nach sich u. verhören ihren nrsprüngl. 
Charakter. Vorzugsweise sind in diese Kategorie 
zu rechnen alle s. g. Nervenkrankheiten, Neuroses, 
u. die Idiosynkrasien. — 2) Die Mischung ist ein 
vc*n der Thätigkeit zwar influenzirtes, aber nicht 
durchaus abhängiges Verhältniss der Körperwelt ; 
im Gegenlheil wird oft die Thätigkeit von der 
MischungsbeschafTenheit eines Gebildes abhängig. 
Ebenso leicht nun, als nach veränderter Thätig- 



keit die Mischungsveränderong alz secundäre Er- 
scheinung eintritt, wird auch die Thätigkeit 
selbst zu einer andern Richtung bestimmt, wenn 
das Substrat, in dem sie sich äussern soll, ver- 
wandelt ist, u. von der (dem Organismus zukom- 
menden) normalen Beschaffenheit abweicht. Die- 
ser letztere Fall tritt in der Krankh. nicht selten 
ein; denn nicht nur die Einführung gewisser 
Stoffe in. den Organismus, sondern auch die Ent- 
behrung bestimmter Elementarstoffe verändert 
notwendiger Weise die Mischung, u. ihren all- 
gemeinen u. besonderen Veränderungen folgen 
über kurz oder lang andere Störungen. Vermittler 
des Stoffwechsels ist aber das Blut. Das«elbe 
wird daher nicht nur bei allen normalen , sondern 
auch bei allen abnormen Mischuogsveränderungen 
die Hauptrolle spielen , von welchen letzleren die 
Zahl sehr gross sein muss, da die stets fortdauern- 
den Processe der organ. Verbindungen u. Schei- 
dungen u. die ununterbrochene Gelegenheit zu 
verschiedenen Anziehungen u. Ahstossungeo der 
allen oder neuen Stoffe unberechenbare Varia- 
tionen der Mischung gestatten, bei welchen die 
ehem. Gesetze unstreitig n. vorzüglich tbätig sind, 
lu diesem Sinne ist daher Krankh. ein Resultat 
abnormer Sublimalions - u. Präcipitatiousproeesse 
und ihre ersten Anfänge sind in den Gesetzen 
der ehem. Verwandtschaft aufzusuchen. Dabei 
können die mannigfaltigen Kraukheftszustände in 
Folge der Mischungsveränderong , wie die Träger 
derselben , sowohl im Kreislaufe vertheilt , als in 
einem bestimmten Tbeile abgesetzt sein. Bs gehö- 
ren hierher vor Allem die Krankheiten des Blutes, 
aus denen die übrigen MischungsTeränderungen 
im Körper abzuleiten sind, n. vielleicht ist hierher 
auch das Fieber zn rechnen ^ welches eine zusam- 
mengesetzte Störung des Normalzustandes zu sein 
acheint, in welcher die Thätigkeits- n. Mischungs- 
veränderong aich vereinigen. Die das Fieber be- 
gleitenden tu charakterisirenden Secretionsstörun- 
gen u. die erfolgenden krit. Ausscheidungen sind 
o Ifen bar eigentümliche im Mischungsverhältnisse 
statt bebende Vorgänge, welche bei manchen Fie- 
bern ursprünglich von diesem auszugeben sehei- 
nen. — 3) Gestalt ist jedem Körper eigen, u, 
gründet sich auf den Zusammenhang u. die Lage 
seiner integrirenden Bestandteile. Veränderun- 
gen dieser Verhältnisse, kounen auf doppelte Art 
geschehen, entweder vom Körper ausgebend in 
Folge innerer Veranlassungen, welche durah Thä- 
tigkeits- u. Misohuugastörnngen herbeigeführt 
Werden, oder von aussen auf den Korper ange- 
bracht, folglich durch mechan. Einwirkung. Die 
auf letztere Weise bewirkten Gestalts Veränderungen 
sind abnorm, u.' machen sebeav Krankheit selbst 
aus. Normale Gestaltsyeranderungeb sind alle de* 
ungestörten Entwickeluug eines gesunden Körpers 
von innen nach aussen angehörig. Wie nun die 
Gestalt diesen normalen Enwiekelongsthätigkeiten 
unterworfen ist, ebenso muss sie auch mehr oder 
minder An.tb.eU an allen Abweichungen vom Noc- 
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malzastande, insbesondere an allen Mischungs- 
veränderungeu nehmen, wobei die integrirenden 
Theile verändert , folglich Lage u. Zusammen- 
hang der Gebilde modificirt werdeu. Nicht 
minder aber werden hierbei auch die Thatigkeit 
u. die Mischung der betroffenen Theile Störungen 
erleiden, n. der nothweiyiige Uebergang u. die 
unausbleibliche Verschmelzung der S genannten 
Veränderungen werden dann am deutlichsten hier 
einzusehen u. nachzuweisen sein. Das, was man 
Reaction nennt, ist nichts weiter, als der Beitritt 
einer neuen Veränderung zu einer frühem, oder 
der Uebergang der einen in die andre; woraus 
zugleich auch erhellt , was von einer Unterschei- 
dung innerer u. äusserer Krankheiten zu halten 
sei, u. wie weit rationeller es ist, diese in örtliche, 
(besser beschränkte; circumscripta») u. allgemeine 
(▼erbreitete, diffusas) einzuteilen. — Diese Ver- 
änderungen conslitoireo die Krankheit. — Phy- 
siologie der Kraokhbeit wäre nach dem bisher Ge- 
sagten mehr, als die s. g. Pathologie zu sein pflegt. 
Physiologie der Krankheit, unmittelbar an die Phy- 
siologie der Gesundheit angrenzend, schöpft aus 
der Bekanntschaft mit dem Normalzustände die 
Kenntniss seiner Störungen, betrachtet aber diese 
als ganz naturgemässe Erscheinungen u. überlädst 
es der Pathologie, in der Krankb. etwas Fremd- 
artiges fiuden zu wollen, u. sie als ein eigenes 
Bus heterogenum zu zergliedern. Die Pathologie 
schlägt auf diese Weise gleichsam einen entgegen- 
gesetzten Weg ein , indem sie von der krankhaf- 
ten Veränderung auf den Gesundheitszustand zu- 
rückschliesst. Wie nun aber die Physiologie der 
Krankheit einerseits mit der Pbys. der Gesundheit 
u. andrerseits mit der Pathologie auf das Innigste 
verbunden ist, so steht sie auch nicht minder mit 
der eigentlichen Therapie im engsten Zusammen- 
hange, in sofern diese, um den Normalzustand 
wieder herzustellen , nicht nur die Kenntniss die- 
ses voraussetzt, sondern auoh zu wissen nöthigt, 
auf welche Weise dieser gestört sei, u. gestört 
werden könne. Erfahrung lehrt die Wirkungen 
gewisser Substanzen auf den gesunden Körper 
kennen; ihre rationelle u. nützliche Anwendung 
auf den krankhaft veränderten Körper wird aber 
nur dann möglich, wenn ihre Wirkungsweise auf 
die gegebene Störung des Normalzustandes be- 
rechnet werden kann. Ja directer diese Wir- 
kung geschehn kann, desto schneller u. leiohter 
wird sich auch die Störung des Normalzustandes 
heben u. desto gewisser wird auch dieser wieder 
in seine vorigen Rechte eintreten. So wie sich 
endlich die mannigfaltigen Krankbeitszustände 
auf wenige einfache Grundformen zurückführen 
lassen, können anch die unzähligen Heilmittel 
nach ihren Hauptwirkungen in wenige Gassen 
eiugetheilt werden, u. so bilden sich bestimmte 
Heilapparate für. gewisse Veränderungen, je nach- 
dem sie mehr der Thatigkeit, der Mischung oder 
der Gestalt gelten. [Huftlcmcts Journ. St. 9. 
1835.J (E, Kuthn.) 



ie u. medicinUcbe Klinik. 

18. Utber das Blastbalggeriiutcli ; von 
Charles Cowan, Ueber den wahren Grund 
des Blasebalggeräusches herrscht noch manche 
Dunkelheit. Nachdem es früher für ein fast pa- 
thognomon. Symptom von Klappenfehlern ange- 
sehen worden ist, entdeckte mau es später auch 
in der Aorta u. ihren Verzweigungen in Fallen 
von Herzbeutelentzündung, von Hirnleideu, ja 
sogar als eine fast constaute Erscheinung vom 4. 
Monate der Schwangerschaft bis zu ihrem Knde. 
Nach Bouillaud's Untersuchungen rührt das 
Blasebalggeräusch unter 20 Fällen, wo man es 
bort, iu 19 von Strictur der Oeffnungen des Her- 
zens her ; derselbe vernahm es bei Vorhanden- 
sein vou Blutgerinnsel in den Herzkammern, bei 
kalkartigen Abscheiduugeu an den Klappen , wel- 
ker, unvollkommener Beschaffenheit derselben, 
Verwachsung mit den Herz - oder Gefässwanduu- 
gen , bei Hypertrophie mit Erweiterung , bei star- 
ken Blutflüssen eudlich in nervenkranken oder 
ohiorot. Personen. Allen diesen Krankheitszu- 
ständen ist aber ein Umstand gemein, von dein 
jenes Geräusch abhängen könnte, nämlich ver- 
mehrte Reibung, möge diese durch Vereugerung 
einer Oeffnung, Rauhheit einer Membran, Be- 
schleunigung des Blutlaufs , oder Störung des Ver- 
hältnisses zwischen der Flüssigkeit u. der sie ent- 
haltenden Röhre bedingt seiu. Die verschiedenen 
Grade der Reibung, welche durch die Heftigkeit 
u. Kraft des Blutlaufs erzeugt werden, gehen zu 
den mannigfaltigen, öfters miteinander abwech- 
selnden, Modificationen des Blasebalggeräusches 
Veranlassung, woh iu das Raspel-, Säge-, schwir- 
rende u. zischende Geräusch zu rechnen sind. 
Doch scheint allerdings in Fällen von Pericarditis 
das eigeutbüml. Sausen (rusbing noise) welches 
das wahre Blasebalggeräusch begleitet, entweder 
durch Klappenfehler, ungewöhnlich heftige Zu- 
sammenztehungeu,'oder durch Hypertrophie mit 
Erweiterung des Herzens bedingt zu sein ; wie- 
wohl sonst die Geräusche, die von Lympbablagerun- 
gen auf der Oberfläche des Herzens u. des Herz- 
beutels abhängen , den in den Herzhöhlen selbst 
entspringenden ganz ähnlich sind. Das Blasebalg— 
geräusch kann aber auch in den Bronchien, wel- 
che durch ein hypertrophisches Herz zusammen- 
gedrückt werden, so dass der Eintritt der Luft ein 
Reiben verursacht , seinen Ursprung haben , u. 
nichts destoweniger (weil der Druck vom Herzen 
herrührt) iaochronisch mit dem Herzschlage sein, 
wie der Vf. an einem andern Orte dargethan hat. 
Aeusserer Druck auf die grösseren Arterieustämme 
verwandelt ebenfalls das schwache Geräusch, wel- 
ches man im natürl. Zustande vernimmt, in Bla- 
sebalggerausch; man vernimmt es ferner, wenn 
die innere Haut einer Arterie raub, knorplicht wird 
oder verknöchert, bei aueurysmat. Geschwülsten, 
beim Einströmen von Arterienblut iu eine Vene, iu 
cblorot. Personen, bei Beschleunigung der Herz— 
thatigkeit, nach starker Verminderung der Ulut- 
masse durch Aderlaase u. s. w. Ueberall finden wir 
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entweder ein Hindernis», was dem Blutlauf ent- 
gegensteht, einen unnatürl. Abfluss des Blutes, 
oder eiu Miss Verhältnis« zwischen der Stärke der 
Röhre u. ihrem Inhalte, wodurch vermehrte Vibra- 
tionen der Arterienwände erzeugt werden. Dr. 
Fischer in Amerika borte, wenn er das Ohr 
an den Kopf von Personen, die au Meningitis lit- 
ten , anlegte , ein deutliches Blasebalggeräusch 
(Medical Mag. Nr. 15) entweder von Ueberfülluiig 
der grösseren Hiruarterien , oder von der Erwei- 
terung derselben abhängend, die nach Alison 
bei Kntzüudung der Organe statt findet; das ge- 
nannte Geräusch Hess nach, wenn man den Blut- 
lauf in den- Carotiden hemmte. Graves hörte 
bei einer Lungenentzündung dos ßlasebalggeräusch 
Uber den ganzen Theil des Brustkastens, der dem 
Umfange der Entzündung entsprach (Dublin Journal 
Nr. 16), welches ohne Zweifel von den grösseren 
Arterien in der Lungensubstanz seinen Ursprung 
nahm. Ueber die Entstehung desselben Geräu- 
sches in der 2. Hälfte der Schwangerschaft bat 
innn verschiedene Erklärungen gegeben. Beach- 
tet man, dass der Rhythmus des Herzschlags sich 
wohl schwerlich durch die Krümmungen der Ge- 
fässe des Uterus u. der Placenta fortpflanzt, dass 
Montgomery das Blasebalg^eniusch bei einer 
Vergrösserung u. sarkomatösen Entartung des Ute- 
rus, Bouillaud in der linken Lendengegeud 
beim Drucke eines vergrösserten Ovarium auf die 
-Art. iliaca vernommen hat, dass derselbe die8taJle 
des Geräusches zu ändern vermochte, wenn er die 
Schwangere sich rechts oder links legen lies*, dass 
das Geräusch sich erst dann zeigt, wenn sich der 
schwangere Uterus über den Beckenrand empor- 
hebt , u. dass es wieder verschwindet, nicht daun, 
wenn die Placenta entfernt ist, soudern wenn 
sich der Uterus wieder zusammengezogen hat, so 
scheiut die Meinung Bonilland's viel für sich 
zu haben, dass dieses Geräusch vom Druck des 
schwangern u. vergrösserten Uterus auf die Uuter- 
leibsarterien abhängt. Auch bisweilen durch einen 
sehr grossen Kropf wird das fllasebalggeräusch in 
den Carotiden hervorgerufen; doch überzeugte 
sich der Vf. in dem einen Falle sehr deutlich, 
dass es nicht in der vergrösserten Drüse selbst, 
sondern in der Carotis derjenigen Seite vorhanden 
war, welche unter dem Drucke am meisten litt. 
ILond. med. Oaz. Vol. Xm. Jan. 9. 1886.] 

(Scheidhauer.) 
19. Ueber fVärmekrankfteilen. Eine nosoch- 
thonologiscbe Skizze vou Dr. Jo Ii u s Mindi ng 
in Berlin. [Der Vf. hat bereits früher eine auch 
in diesen Jahrbüchern (B. III. 9. 293) mitgetbeilte 
Skizze über Ltofatkrankhelten gegeben ; diese u. 
die hier vorliegende , so wie eine folgende „über 
die Abwechselungen des vertioalen u. horizontalen 
Druckes der Atmosphäre u. die damit in Verbin- 
dung stehenden abnormen Lebenszustande", sind 
Beiträge zu einer künftigen „Nosoohthonologie u , 
wie der Vf. die noch zu erbauende Wissenschaft 
benennt, eiue Nosologie vom geograpb. Stand- 
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punkte aus aufgefasat , oder die „Lehre von den 
Krankheiten als Producten u. Reflexen der Erd- 
localitäten." Ueber Begriff, Zweck u. Methode 
dieser Nosochtbonologie verbreitet er sich in ei- 
nem , dem gegenwärtigen vorausgeschickten Auf- 
satze.] 

Unter allen pbysikal. Agentien, welehe ihre 
Gesetze auf das organ. Leben in den Modincatio- 
neu der Individualität ausdehnen, ist die Wärme 
eine der eingreifendsten u. continuirlichslen. Auf 
Differenzen der Temperatur führte man in den 
alten u. selbst noch in den neueren Zeiteu fast 
ausschliesslich alle Verschiedenheiten der Form, 
der körperlioben u. geistigen Entwicklung zu- 
rück, womit man freilich die Wahrheit, dass 
alle Zustände des Lebendigen nothweudige Resul- 
tate der Verhältnisse der anorganischen Materien 
u. Kräfte sind , einseitig auf die Masse der Wärme 
beschränkte. Eine genauere Untersuchung ergiebt 
jedoch, dass zusammenwirkende Ursachen, nicht 
ein einzelnes Agens, jene Verschiedenheiten be- 
wirken, u. in dem Aufsätze über Lichlkrankhei- 
ten ist bereits dargethan, dass ein nicht unbeträcht- 
licher Theil der Veränderungen , denen das Da- 
sein der Organismen in den verschiedenen Breiten 
unterliegt , nicht dem Einflüsse der Wärme , sou- 
dern des Lichts zugeschrieben werden müsse. Der 
Grad von Abhängigkeit nun, in welcher das Or- 
gan. Leben, u. insbesondere das des Mensehen 
Unter äusseren Potenzen steht, ist, was die Wär- 
me anlangt, geringer u. grösser als in den anor- 
gan. Gebilden. Geringer, in sofern das thier. 
Leben einen eiguen Grad innerer Wärme behaup- 
tet, welcher, je höher die Eutwickelungsstufe des 
Thieres , um so entscbieduer von dem Einflüsse 
der Schwankungen äusserer Temperatur frei bleibt. 
Grösser, in sofern es eine leicht erreichbare Grenze 
giebt , wo das thier. Leben den physikal. Regeln 
der Erwärmung u. Erkältung ganz anheimfällt, 
u. unter der überwiegenden Gewalt des allgemei- 
nen Naturgesetzes mit seiner Selbstständigkeit seine 
ganze Existenz als organisch Besonderes aufgiebt. 

Die Erwärmung des Erdballes wird abhängig 
gedacht von seiner Stellung gegeu die Sonne. Darr 
auf begründet sich die Eintheilung in Zonen von 
dem Aequator, wo die Sonne 2mai im Jahre den 
Zenith eines Ortes durchschneidet, bb zu den 
Polargebieten, unter deren Horizonte das laufende 
Gestirn während des kürzesten Tages verschwin- 
det; u. diese Zonaleintbeilung bildet die Norm 
der Ortstemperaturen , die mit den höheren Brei- 
ten abnehmen. Aber diese Norm erleidet durch 
die Art, wie die Materien die Wärme au sich 
entwickeln, durch die Veränderung des speciT. . 
Gewichts der erwärmten Körper u. das daraus 
hervorgehende Steigen u. Fallen in tropfbareu u. 
elastisch flüssigen Massen sehr beträchtliche Ver- 
änderungen. Das Land reflectirt die Wärmeslrah- 
len mehr als das Wasser, die Luftschichten über 
dem Lande werden also rascher erwärmt n. rascher 
abgekühlt als über dem Meere; die Oberfläche: .des 
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Wassers ferner behauptet eine Temperatur von 
4° C. so lange, bis selbst seine untersten Schieb- 
ten auf diesen Grad gefallen sind, weil bis dahin 
alles wärmere Wasser , als das leichtere , an die 
Oberfläche beransteigt; so wie die wärmere Luft 
stets aufsteigend sich über die kältere erhebt u. auf 
diese Art WärraestrÖmuugen von den Aequato- 
rial- nach den Polargegenden gebildet werden. Da 
ferner die Luft von deu duroh sie hindurchgehen- 
den Wärmestrahlen nur sehr wenig aufnimmt , u. 
ihre Wärme vielmehr durch die von der Ober- 
fläche der Erde refleotirten Strahlen empfängt , so 
nimmt die Temperatur in einem stetigeu Verhält- 
nisse mit der Höhe der Luftschicht Uber der Mee- 
resfläche ab, u. dieser Umstand bedingt die Mög- 

teu , selbst unter den Tropen. Abgesebn von die- 
sen Verhältnissen wird der Grad der Erwärmung 
einer Erdstelle durch eine Combination seines Brei- 
tengrades mit seiner Entfernung vom Meridiane 
von Paris bestimtnt. Unter diesem letztern näm- 
lich u. den ihm zunächst benachbarten nehmen 
die Temperaturen am langsamsten nach Norden 
zu ab ; wogegen sie in den Längen von Westame- 
rika o. Ostasien am rasebesten fallen u. dergestalt 
Curven bilden , denen Humboldt deu Namen 
„isothermische Linien" gegeben bat. Die Jahres- 
temperatur unter dem Aequator beträgt in beiden 
Welttbeilen -|- 27,5" C. Nur einzelne Localitäten 
überschreiten dieses Maass. Fast bis zum 20° 
bleibt diese Wärme sich überall im Niveau des Hee- 
res gleich, von da an nimmt sie nach Hum- 
boldt ab 

im west). Theile des allen 

Coatineots 
zwischen 20 u. 30 11 um 4,0"C 

30 u. 40 4,5° 

40 u. 50 7,125 ö 

60 u. 60 5,5° 
Am schnellsten ist also in beiden Contiueuteu 
die Wärmeabnahme zwischen 40 o. 50°. — Die 
niedrigste aller bis jetzt beobachteten Jahrestempe- 
raturen ist die von Parry auf Melville- Island uu- 
ter 74° 45' n. B. u. 113° w. L. von Paris gefun- 
dene, die für das ganze Jahr — 18,5°, für den 
Winter — 83° beträgt. Dennoch setzt sich die- 
ser so tief unter den Gefrierpunkt des Seewassers 
( — 2,5° C.) fallenden Temperatur, welche der 
Theorie zufolge jährlich mehr Wasser in Eis ver- 
wandeln müsste, die ausgleichende Einrichtung 
der Natur entgegen , dass in kurze« , aber hetssen 
Sommerwochen jene Gefilde der Kälte mit einer 
üppigen Vegetation bedeckt sind, auch dort dem 
Leben zu Gunsten. Aber auch inmitten der glü- 
henden Wüste , auf dem Plateau von Fezzan, nur 
1200 Fuss über dem Meere fror das Wasser über 
Nacht in den Schläuchen, während das Thermo- 
meter um Mittag 24° zeigte. So aufladende Wech- 
sel finden ihre Erklärung m der Stärke der Ver- 
dtinstung, womit der erwärmte Boden seine Däm- 
pfe in -die rascher erkaltende Atmosphäre aus- 
strahlt. 
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7,125° 
9,0" 
8,5» 



Für die Wärme ist also, wie für das Licht, 
unter den Tropen der tägliche , unter den Polen 
der jahrl. Wechsel das Vorwaltende. Die - an der 
Oberfläche der Erde statt findende Wärineentwik- 
kelung ist in ihren grössten Extremen auf eine 
Anzahl von Graden beschränkt, welche derjeui- 
gen zwischen dem Frost- u. Siedpunkte des Was- 
sers beinahe gleichkommt. Zwischen diesen Ex- 
tremen bewegt sich die Erdwärrae auf u. ab, wäh- 
rend sie im Mittel die oben angegebenen Zahlen 
von 27,5° am Aequator u. — 18° in der gröss- 
ten beobachteten Annäherung an die Centralpnukte 
der Kälte nicht überschreitet. Die Extreme der 
Erdtemperatur umfassen also eine Differenz von 
100° C. , ihre äussersten Mittel eine Differenz von 
60° C. Für die bewohnte Erde aber kann man 
die Differenz der mittlem Temperatur fast ganz 
gleich der Wärme des menschlichen Blutes = 36° 
0. setzen. Daraus ergiebt sich , dass die höheren 
unter den mittleren Temperaturgraden sich aus 
geringeren Extremdifferenzen entwickeln müssen 
als die uiederen , oder : dass, je kälter die mittlere 
Temperatur eines Ortes ist , um desto grösser der 
Unterschied zwischen seiner grössten Sommerwär- 
me u. Winterkälte sei ; ein Schluss , den die Er- 
fahrung bestätigt , u. den der Vf. ausführlicher ta- 
bellarisch an einer Reihe von Orten, die von 29°50' 
bis zu 74°45', tbeils nördlicher , theils südlicher 
Breite liegen, nachweist.' Mit den mittleren Ta- 
gestemperaturen verhält es sich auf gleiche Weise. 
Die Differenz zwischen dem kältesten u. wärmsten 
Tage eines Ortes ist um so grösser, je niedriger 
die mittlere Temperatur ist , u. dieses Verhältnis« 
erstreckt sich unter übrigeus gleichen Umständen 
selbst bis auf die Differenz der kältesten ti. hetsse- 
sten Tagesstunde des Jahres. — Die Extreme der 
Temperaturen werden übrigens durch die Nach- 
barschaft des Meeres bedeutend gemildert , u. so 
wird die Stellung des Landes gegen das Wasser 
eins der wichtigsten Momente für die Beschaffen- 
heit des Klima. Dabei ist jedoch vorzugsweise 
das Tiefland gemeint; die Verhältnisse der Wär- 
me , welche sich aus den Höhen ergeben , sind zu- 
sammengesetzter , u. örtl, Ursachen walten hier 
fast Uberall vor den allgemeinen vor. Bin Ueber— 
blick der Wärmevertbeilung über den Brdboden 
lebrt aber: dass die Natur, welche den Gang u. 
die Stellung der Erde zur Sonne allgemeineren Ge- 
setzen untergeordnet hat, dennoch durch eine 
weise Anordnung ihren Bedingungen einen weit 
grössern Theil des Erdballes für die ergan. Schö- 
pfung bewobubar machte, als jene Gesetze an- 
scheinend erlauben. Unbekannte, aber in ihren 
Wirkungen mächtige Ursachen verhindern, dass 
der Einfluss einer tief unter den Nullpunkt fallen- 
den Jahrestemperatur nicht einen grossen Theil 
des amerikan. u. asiat. Festlandes bis unter den 60° 
hinab mit ewigem Eise bedecke; Umstände, die 
wir zum Tbeii zu erkennen vermögen , halten die 
Schneegrenze der Gebirgsketten von dem Hinab- 
steigen zu ihrem normalen Mittel ab; 
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nehmen die Wasserbecken der Welt die überflüs- 
sig* Wärme den tropischen Gegeoden hinweg, um 
sie in warmen Strömen dem Norden hinaufzufuh- 
ren; das gefrierende Meer bindet eiue Kälte, wel- 
che jeden seiner Kistheile bis auf — 80° herab- 
setzen müsste, wenn er seine flüssige Gestalt be- 
hielte, u. so wird die Erde dem Menschen mit 
Hülfe der Künste, welche sein Geist ihn lehrte, 
über den 70° hinaus bewohnbar. Aber an diesen 
Orten eines nur künstlich u. kärglich gefristeten 
Daseins mag mau doch nicht erkennen, welche 
eigeuthüinl. Wirkungen der jäbrliohe Wechsel 
der Temperaturen hervorbringe. Ausserdem giebt 
es nur wenige Beobachtungen Uber deu Gesund- 
heitszustand jener Nordvölker , u. es mögen dar- 
auf nioht su allgemeine Schlüsse gegründet wer- 
den. Zu bekannteren Gegenden übergehend, mö- 
gen erst die verschiedenen Arten der Einwirkung 
der Temperaturen unterschieden werden. Sie zer- 
fallen in diejenigen, bei denen der Mensch im 
Freien anzudauern vermag , und diejenigen , wo 
diess nicht ohne Gefahr für sein Leben u. seine 
Gesundheit geschehen kann. Die ersteren scbliea- 

sen sich zwischen etwa + 10 f- 20° für den 

Bewohner gemässigter u. zwischen -j- ] 5 |- 

25 — 30° für den heisser Klimata ein. Diesseits 
u. jenseits dieser Grenzen isL ein fortwährendes 
Leben im Freien nicht gut mit vollständigem 
Wohlsein zu vereinigen; da es nun keinen Ort 
der Erde giebt, wo die Extreme der Wechsel sich 
zwischen so engen Grenzen bewegten, so wird 
ein Schutz gegeu die Wechsel des Klima au den 
meisten Orten der Erde für den Menschen nolh- 
vendige Bedingung. Zwischen den genauuten 
Temperaturen aber behält das organ. Leben seine 
grösste Freiheit u. Stärke, Die Reactionen gehen 
kräftig vor sich, Haut-, Lungen - u. Niereuthä- 
tigkeit, Nerven- u. Blutsystem halten einander 
genau das Gleichgewicht; Fruchtbarkeit, Entwik- 
kelung u. Consumtioo stehen in angemessenem 
Verbältnisse; Fieber verlaufen regelmässig, mit 
bestimmter u. auffallender Entscheidung; Lysis ist 
dort weit seltner als Krisis. Eiue grossere Hitze 
begründet eine starke Richtung der organ. Tha- 
ügkeit nach aussen, wodurch die Energie des Ath- 
muugsapparats herabgestimmt, ein Vorherrschen 
des Kohlenstoffs im Blute bedingt wird. Die Wär- 
me steigert im Organischen wie im Chemischen 
den Procass der Bildung ins Flüssige, wie die Kalte 
des ins Feste; dem erstem steheu die Unterleibs- 
orga ne , dem letztem die der Brust vor; darum 
sind Uuterleibskrankheitea, d. h. die eigentlich 
so zu nennendeu veuösen wesentlich Wärnwkrank- 
heiten, Brustkrankheiten wesentlich Kältekrank- 
heiten; die gesteigerte Flasticität ist Kigeuthütn- 
lichkett de* Nordens, die gesteigerta Hämatose des 
Süden«. Die coustanten Tempera tureu , welche 
über das Mittel hinausgehen , bedingen eiue con- 
Uante Richtung des Lebens. So lange sie sich 
nur gleichmässig verhalten, befindet sich der Mensch 
fast überall auf der bewohnten Erde unter gesetz- 



mäßigen Bedingungen des Wohlseins, in aofero 
er gegen die Extreme durch die ihm zu Ge- 
bote stehenden Hülfsmittel zu schützen weiss. Aus 
dem Normalen dieser Einwirkungen ergeben sieb 
sehr leicht die aus demselben sich entwickelnden 
Krankheitsdispositionen, Der Tropentemperatur 
ist der Charakter der Asthenie eben so eigen, wie 
der dar Stheuie den höheren Breiten aufwärts. Da- 
her vorwalteude Nervosität ein Eigenlhum des Sü- 
dens, vorwaltende Irritabilität eine Qualität des 
Nordens; grosse Fruchtbarkeit der Weiber bei 
▼erbältnissmässig geringer mittlerer Lebensdauer 
der Individuen imSüdeu, geringere Fecundität u. 
längere mittlere Lebensdauer im Norden ; dort ra- 
sches Wachsthum, zeitige u. starke Geschlechts- 
entwickelung, frühes Aufhören der Zeugungskraft 
u. frühes Altem, hier in Allem das Gegeotbeil; 
dort überwiegende Erzeugung weiblicher, hier 
männlioher ludividueu. Dort acuter Verlauf der 
Krankheiten aus gesteigerter Hämatose, hier chron. 
Formen ; dort dagegen chron. V erlauf der Entzün- 
dungen mit Neigung zu Verschwörung ». Fäuluisa, 
hier rascher Verlaul derselben mit Neigung zu Ei- 
terung u. plastischer Exsudation. Dort das beglei- 
tende Fieber mit Neiguug zur Nervosität u. Asthe- 
nie, hier athenisch u. den Charakter der Entzün- 
dung tragend. Die Ausscheidungeu in der Kälte 
stets fester gebunden u. in festen oder flüssigen 
Massen alle ihre Bestaudtheile zusammenhaltend; 
in der Hitze weit mehr iu Gasgestalt frei werdend; 
so sind die Contagien des Nordens fix, die des Sü- 
dens flüchtig, die Reibe der Wärmekraukheiteo 
entscheidet sich vorherrschend durch Haut u. Darm- 
kanal, die der Kältekrankheiten durch Lungen u. 
Nieren. Dem biliösen Charakter südlicher Krauk- 
heltsformen steht der pituitöse der nördlichen ge- 
genüber. Von den Entzündungen u. Reizen der 
Schleimhäute herrschen die Brustformen iu der 
Kälte, die Intestinalformeu in der Wärme vor; 
der einfache Schnupfen bis zur luflueuza ist Nord- 
form; die Diarrhöe bis zur epideiu. Ruhr ist Süd- 
form. 

Zu diesen Einwirkungen der Hitze u. Kälte, 
wie sie entscheidend die Richtungen des Lebens 
bestimmen u. iu Verbindung mit anderen allgemei- 
neren oder örtlichen Reizeu diese Richtungen zu 
Krankheitsforineu werden lassen, tritt nun aber 
eüi andres Momeut hinzu, an sich hinreichend, 
abuorme Lebenserscheinuugeu zu veranlassen : der 
IVecli&tl der Temperaturen. Er ist für die Nord- 
gegeaden vorherrschend ein Jä/irlicher, für die 
Tropen weit vorherrschend ein täglicher, daher, 
dort, im Norden, mehr epidemische Constitutio- 
nen , Krankheitsformen der Jahreszeiten ; im Sü- 
den mehr endemische u. sporadische, Krankheiti- 
formen der Localitäteu u. Individualitäten. In 
solern jedoch andere tropische Witterougseinflüsse, 
ohne wesentlichen Eiutluss aut die Temperatur, 
sich in sehr bestimmten u. genaueu Zeitabschnitten 
folgen, wird diese Differenz nicht deutlich. — 
Mit Sicherheit lässt sich behaupten , da*s keine 
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der Jahresepidemien , welche jeweils der Wende- sowohl epidemisch als endemisch; wenn sie nach 
kreise herrschen, von den jSbrl. Abwechselungen 'dem Norden hinaufsteigen, kann diess nur unter 
der Wärme in diesen Gegenden herrühre. Dahin ähnlichen Bedingungen geschehen, wie sie gewöhn- 
gehören die tropischen Nervenfieber, die nervöse lieh im Herbste eintreten. Ina Norden, wo der jährl. 
Intermittens, die Cholera, das gelbe Fieber, die Wechsel vorherrscht, wird die katarrhal. Form 
dysenterischen u. biliösen Leiden , Gastricismen — zur Jabresepideinie, u. sie gehört dem Uebergange 
ferner die jenen Breiten eigeuthUml. klonischen des Winters zum Frühjahre an. Wie die Süd- 
Krämpfe u. Nervendistensionen j sie alle rühren form sioh nicht leicht aus einer niedrigem Teinpe- 
sicher nicht von den unbedeutenden Temperatur- ratur ab 15 — 20°, welche zur Nachtkälte abfal- 
unterschieden der Jahreszeiten her; viel gewisser len, entwickelt, so scheint die Nordform eine we- 
ist es , dass ein grosser Theil dieser Krankheit«- nigstens bis zu 0° herabsteigende Winterkälte zu 
formen seinen Ursprung in dein raschen Ueber- verlangen , welche zu grösserer Wärme übergeht, 
gange der Tageatemperaturen von einem Extrem — Die rbeuinat. Krankheiten scheinen, andere Be- 
zum andern finde u. dass Erkältung die Mutter von dingnngen wie Elektricitätsverhältnisse u. Barome- 
vielleicht der Hälfte aller tropischen Krankheiten terschwankungen abgerechnet , doch auch den 
sei. Sobald am trop. Himmel die Sonne unter Wechseln der Temperatur unterworfen zu sein« 
dem Horizonte verschwindet, ist die Bedingung In sofern der entzündl. Process dem Norden vor- 
zur Erkältung gegeben. Die Temperatur sinkt waltend zukommt, sind auch Fieber u. Entzün- 
mit einer Schnelligkeit, welche in gemassigteren düngen mit acut rheumat. Charakter als Kälte- 
Breiten selten ihres Gleichen findet, u. dieser Wech- krankheiten zu betrachten; dagegen spricht sich 
sei greift um so tiefer ein , je weniger die Tages- die rheumat. Constitution des Südens vornehmlich 
hitze irgend eine besondre Thätigkeit des Organb- mit Lebersymptomen , wie auch mit grosser Nei- 
mus zur Erzeugung von Wärme nöthig gemacht gung zu abdominaleu Hautkrankheiten aus. — Die 
hatte. Die Organe der Respiration sind erschlafft, reinen Entzündungen sind ein vorzugsweises Ei- 
die Haut ist offen , wiuvsrige u. selbst fettige Ans- genthum kalter Gegenden , innerhalb der Grenzen 
sonderangen gingen in reichem Maasse von der- des Frostwinters. Das Elevationsverhältniss ver- 
selben aus. Bei dem plötzlichen Fallen der Tem- mehrt sie in dem Maasse, als sich die Höhe vermehrt, 
peratur verschliesst sich die Haut krampfhaft , die jedoch im Allgemeinen nur in Folge der gleich- 
Reaction geht nach innen n. gewöhnlich übernimmt massig sinkenden Temperatur. Auch in den Tro- 
der Darmkanal das Leiden , oder es befällt auch pen gehen aus Congestionen entzündliche Krank- 
ais deprimirender u. lähmender Einfluss das Ner- heilen hervor, aber mit so entschiedener Neigung 
veusystem. Andere Umstände: mepbit. Ausdün- zu Asthenie u. von so wenig plastischer Natur, 
stungen, Unterbrechung der Ausbauchung von dass vielmehr Entmischung des Blutes, brandig- 
Sauerstoffgas aus den Pflanzen bei eingetretener faulige Zersetzung sich ans ihnen hervorbildet , u. 
Dunkelheit , verstärken jene nachtheiligen Ein wir- von einem ächt hypersthenischem Charakter nicht 
kungen. — Beobachtungen machen es auch wahr- bei ibnen die Rede sein kann. Darum verhält sich 
scheinlich, dass die Erkrankungen in der heissen auch die Hepatitis, der Repräsentant der Wärme- 
Zone in überwiegender Mehrzahl während der entzündungen, rücksiebtlich ibrer Ausbreitung iu 
Nacht eintreten u. dass diese Eigentümlichkeit die Höhe umgekehrt, wie die ächten Entzündun- 
von denjenigen Warmekranftheiten beibehalten gen, sie ist am häufigsten in den Tiefländern u. 
werde, die als Sommerformen in gemässigter« wird aufsteigend immer seltner. Die reinen Ent- 
Kliinate übergehen. Im Westen , wo die Nacht- zündungsfieber gehören nur dem Norden an ; von 
ii. Tagtemperatur, wenigstens im Herbste, stärker entzündl. LungeuafTectionen findet sich unter den 
als in der Höhe der isothermischen Linie aus ein- Tropen nur die venöse Form der Pneumonie no- 
ander weicht, finden sich auch noch andere dieser tha; die Hirnentzündungen, welche an vielen beis- 
epinyktischen Erkältungskrankheiten in grösserer sen Erdstellen häufig vorkommen, sind vielmehr 
Ausdehnung u. höheren Breiten vor. — Wie nun dorch die directe Einwirkung des Sonnenlichts, als 
aus dem Uebergange der Hitze zu niedrigeren der Wärme veranlasst; dazu mag der Consens 
Temperaturen die Katarrhe des Darmkanals, Diar- zwischen Abdominalorganen u. Gehirn auch mit 
rhöen u. Ruhren mit ihrer Krampfform , dem Te- beitragen. — Wassersuchten finden sich in den 
nesmus hervorgehen, so aus Uebergang der Kälte kalten Gegenden, im Norden u. auf Höhen vor- 
zü wärmeren Temperaturen die Katarrhe der Re- herrschend als Hydrothorax, im Süden als Ascites, 
spirationswege mit ihrer Krampfform, dem Husten. Phthisen verbreiten sich im Norden mehr auf Ath- 
Hier lassen sich die frappantesten Vergleichungen mungs- u. Harnwerkzeuge, im Süden mehr auf 
zwischen zwei einander entgegenstehenden Formen Leber n. Darmkanal. Venöse Leiden zeigen sich 
auffinden. Die Südform trifft die Schleimhaut im Süden mehr als Arthritis, im Norden mehr als 
der Unterleibsorgane, weil die Wirkungen der Hämorrholdalblutung. Der Einfluss der Wärme 
Hitze die Richtüng des Lebens dorthin bestimmen; u. Kälte auf syphilit. Leiden ist bekannt genug, 
die Nordform trifft die Respiratfousorgaue, weil um hier nur an ihn zu erinnern. Von Krämpfen 
diese im Norden vorwalten. Im Süden, wo der u. Gebteskrankbeiten , wie von mehreren anderen 
tägliche Weohsel vorherrschend die Rühren u. s.w. lassen sich ähnliche Parallelen wohl aufstellen; 
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der Vf. giebt sie aber selbst nicht für solche aus, 

die sich nur auf die Einflüsse, die hier erörtert 
werden , zurückführen lassen. [Garns u. Radius 
Beiträge. B. JI. 1886.] (Neubert.) 

20. Ueber die Abwechselungen des verticalen 
u. horizontalen Druckes [der Atmosphäre] u. die 
damit in Verbindung stehenden abnormen Lebens- 
zustände. Ein fernerer Beitrag zur TSosochtho- 
nologie ; . von Dr. Julius Minding in Berlin. 
Der Druck , welchen die Atmosphäre auf die Ober- 
fläche der Körper ausübt, lässt sich aus der Diffe- 
renz der Flüssigkeiten iu dem kürzern offenen 
gegen den langem verschlossenen Arm der Tor- 
ricellischen Rühre berechnen. Diese Differenz 
wird an der Oberfläche des Meeres mit sehr gerin- 
gen Abweichungen für alle Orte der Erde durch 
eine Quecksilbersäule von 28 Par." oder 836'" 
Höbe ausgedrückt. Das specif. Gewicht des Queck- 
silbers zu 13,6 angenommen wiegt, da der preuss. 
Cubikfuss 66 Pfd. destiiiirtes Wasser von 15° R. 
enthalt, der Cubikfuss Quecksilber 897,6 Pfd. 
u. demgemäss der Cubikzoll oder 1728steTbeil=ss 
0,51944 Pfd., welches das Gewicht ist, womit 
ein Cubikzoll Mercor auf einen Quadratzoll der 
Oberfläche drückt. Demgemäss beträgt der atrao- 
sphär. Druck bei 28" P. oder 29,3" Rhein. Qoeck- 
sttberhöhe fast genau 15 Pfd. preuss. auf den Qua- 
dratzoll der Oberfläche, so dass die Gesammtflache 
der Haut eines erwachsenen Mannes* zu 12 Qua- 
dratfuss angenommen , diese mit einer Last von 
26000 Pfd. beschwert ist. (Nach Pouillet, Rie- 
mens de physiqne, der eiuen Quadratmetre als 
den Flächeninhalt der Körperoberfläohe annimmt, 
würde dieses Gewicht nur gegen 22,000 Pfd. be- 
tragen , eine Angabe, die der Vf. für zu gering 
hält. In beiden Annahmen ist die Zellenober- 
fläche der Lungen , welche denselben Druck aus- 
zuhallen hat, nicht mit in Berechnung gezogen, 
da die alsdann freilich weit grössere Zahl nur eine 
sehr unsichere sein würde.) Demnach wird bei 
jeder Schwankung des Barometers um einen Zoll 
Differenz dem Organismus eine Last Ton nicht viel 
enter 1000 Pfd. auferlegt oder abgenommen. Dass 
eine solche Veränderung dem Allgemeiugefülile 
Dicht auffallender wird , als es wirklich geschieht, 
verhindert einmal die gleiohmässige Vertheilung 
der Last ; das elastische Fluidum drängt den Kör- 
per eben sowohl gegen die Richtung der Schwere, 
als in derselben; es verursacht also durch seine 
b/osie Last den Muskularactionen keinen Wider- 
stand , der sich bei Verringerung des Druckes ver- 
mindern könnte. Die Ausnahme, welche geschlos- 
sene Höhlen von diesem Gesetze machen, wird 
wegen der Beschränktheit der hier statt findenden 
Muskelbeweguugen nur bei grössenn Wechsel be- 
merk lieh. Sodann stellt sich ein Gesetz der Pneu, 
matostatik ausgleichend dem verstärkten Drucke 
auf die Oberflache entgegen. Gasförmige Stoffe, 
deren Elasticität also im geraden Verhältnisse zu 
ihrer Compression steht , besonders aber Wasser- 
gas treten in jedem Augenblicke unter der Haut 



hervor u. erhalten dieselbe in einer Spannung, die 
mit dem Widerstande wächst , welcher sich ihrem 
Entweichen entgegensetzt. So wird der alhnäug 
vermehrte äussere Druck in gleichem Verbältnisse 
durch die steigende Spannkraft der organischen 
Aushauchungen aufgehoben, während diese wieder 
in derselben Art abnimmt, weun das Barometer 
fällt. — Eine Reihe der mannigfaltigsten Vorrich- 
tungen gebt durch die Organisation aller derjeni- 
gen Wesen hindurch , welche noch weit lebhafte- 
ren Veränderungen des Druckes der umgehenden 
Medien ausgesetzt sind. So bei den Wasaerge- 
schopfen geringe Eutwiokelong des peripher. Le- 
bens, sehr elastische oder solide Bedeckung u.s. w., 
bei den atmosphär. Thieren die Travheenathinong 
der Inseoten, das Eindringen der Luft nicht uur 
in die Federn, sondern auch iu das Zeilgewebe u. 
die Knochen der Vögel, u. Aehnliches. Bei dem ist die 
Fähigkeit, Veränderungen des Luftdrucks innerhalb 
gewisser Grenzen u. namentlich bei allmäligen 
(übergangen, ohne bedeutende Störung in den 
Lebenserscheinungen zu ertragen, einfacher vermit- 
telt du roh dasVerhältniss zwischen Aushauchung gas- 
förmiger u. tropfbarer Flüssigkeit zum Luftdrücke \ 
bei stärkerem Drucke wird weniger u. Tropfbares, 
bei geringerem mehr u. Gasförmiges ausgehaucht. 

Was nun die Verschiedenheiten des Luftdrucks 
auf der Oberflache der Erde betrifft, so nimmt der 
oben erwähnte mittlere Luftdruck von 336'" von 
der Meeresfläche nach der Höhe zu stetig ab, so 
dass das Barometer bei einer Erbebung von je 
1000 Fuss um etwa 10"' sinkt. Eiu Mensch, dar 
in der Höheres Aetna (noch nicht die Grenze der 
bewohnbaren Höhe) sein Leben zubringt, hat 
7300 Pfd. weniger Luftdruck als die Bewohner 
der Tiefländer zu ertragen. Aber auoh ohue Orts- 
veränderung wird das Individuum einem wech- 
selnden Luftdrücke unterworfen. Innerhalb eines 
Tages schwankt das Barometer in zwei Ebben u. 
Flulhen. In unseren Klimaten erreicht dasselbe 
seine grösste Höbe im Winter um 9 Uhr des Mor- 
gens, fällt von da bis 3 Ubr Nachmittags, u. steigt 
von da wieder, aber nicht so bedeutend, bis 9 
Uhr Abends , worauf es gegen 3 Uhr des Nachts 
sein zweites geringeres Minimum erreicht. Im 
Sommer fallen diese Abschnitte auf 8 Uhr Morg., 
4 Uhr Naohmitt., 11 Uhr Abends, 4 Uhr Morg. 
Diese Fluthen der Atmosphäre sind unter den Tro- 
pen nicht nur viel deutlicher u. gleichmässiger, 
sondern auch unendlich stärker als in den höheren - 
Breiten. Dasjenige , was man die tägliohe Perio- 
de nennt (die Barometerdifferenz zur Zeit, wo 
die Sonne über dem Horizonte eines Orts steht), 
beträgt zu Poita in Südamerika (5° S. B.) am 
Meeresufer 3,40 Millimeter, in Quito hei 1500 
Toisen Höhe 2,82 Mm. , zu Santa Fe de Bagota 
(4°,35 N. B., 1866 Toisen Höbe) 2,39 Mm.; 
aber in Kairo nur 1,75 Mm., zu Parts nur 0,76, 
zu Königsberg 0,20 u. nach Parry's Angabe un- 
ter 74° N. B. 0,00. In demselben Verhältnisse 
aber, als die regelmässigen Barometerschwaukun- 
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gen tieh verringern , also vom Aequator nach den Wie bereit* bemerkt, wird das Auffallende al- 

Poleu zu, wachsen die un regelmässigen Störuo- 1er dieser Erscheinungen bei weniger bedeuten- 
gtn im Gewichte der Luftsäule. Also auch hier dem u. allinäligem Uebergaoge ron eiuem Luft- 
zeigt sich wieder dasselbe physikalische Gesetz, drucke zum audern gar sehr verringert, sowohl 
das bei der Wännevertheilung beobachtet wur- durch gewisse Acte poeumatostatiseber Gegenwir- 
de. Unter den Tropen hrt «» wiederum der täg- knng , als durch andere Umstände. So wird die 
liehe Wechsel, welcher die Extreme in sich Steigerung der peripher. Wärme, die unmittel- 
«chliessl, während in den höheren Breiten die Ein- bare Folge des stärkern Blutzulhuses nach der 
flüsse der Jahreszeit sich nicht verkeunen lassen, schwellenden Oberfläche, durch die entsprechende 
Für unsere Gegenden ist eine Differenz von etwa Vermehrung der Ausdüustung in gewissem Grade 
18'" in den jährl. Barometerextremen anzunehmen beschränkt; ja vielleicht dient selbst der Massen- 
(Wien 20"', Stuttgart 16"', Berlin 18"'), welche Verlust, weloher durch jene Exhalation bervorge- 
also einer Druckveränderung von fast 1400 Pfd. bracht wird, dazu, die Turgesceuz weniger auf- 
entspricht. — Dass aber die Verschiedenheiten des fallend zu machen. Ebenso coutpensirt die uie- 
Barometerstandes überhaupt einen Einfluss auf dere Temperatur der grösseren Höben sehr br- 
das Befinden der Individuen ausüben, das bewei- trächtlich das Treiben uach der Oberfläche, die 
sen am deutlichsten die Erscheinungen, welche unmittelbare u. mechanische Folge des vennin- 
das Ersteigen hoher Berggipfel hervorruft« Be- derten Luftdrucks. Nur die Lungeu , ein in Be- 
schwerliches Athemholen, beschleunigter Pul«, zug auf Luftdruck peripherisches, in Bezug auf 
höchste Aufregung durch unbedeutende Reize, Temperatur centrales Organ, machen hiervon eine 
Hervordrängen von Blut an allen penneableren Ausnahme; daher Tür alle Lungenleiden der spe- 
Hautstellen , diese u. ähnliche durch die Höhen- cif. Gegensatz zwischen Höhen u. Tiefen, 
atmospbäre hervorgerufenen Symptome erklären Der physische Charakter der Bergbewohner, im 
sich am einfachsten durch den verminderten Wi- Gegensätze zu dem der Thalbewohner, wird frei- 
«.erstand der Luft gegeu Haut u. Lungengewebe, lieh, nebenden Verhältnissen des Luftdrucks, der 
so wie durch die gesteigerte Tbätigkeit in letzterm Erleuchtung u. Temperatur, noch durch andere 
für Aufnahme desselben Quantum von Sauerstoff- nicht minder wesentliche Lebensbedingungen , z. B. 
gas ans dem verdünnten Medium. Daneben hat hygroskopischen Zustand der Atmosphäre , Be- 
rnau die grosse Trockenheit der Luft u. ein elek- schatfenheit des Wassers, Bewegung, Sitten u. Le- 
ttisches Verhallen derselben, welches in der nördl. bensweise, so wie durob die Lage inodificirt, u. 
Hemisphäre positiv, in der südlichen negativ sein die Stellen, wo die Grosse des Luftdrucks einem 
sollte, zur Erklärung der nervösen Erscheinungen allgemeinen Einfluss zu üben u. sich physiologisch 
annehmen zu müssen geglaubt. Namentlich stellt geltend zu machen vermöchte, sind nur auf einen 
Cunningham (Lond. med. Gazette 1834, May. verhältnissmässig kleinen Tbeil der Erdoberfläche 
Jahrbb. B. VI. S. 8) Unterschiede in den Sympto- beschränkt. Aber hier , auf den in Asien, Afrika 
men auf, die das Einathmen nördlicher oder »üd- u. Amerika sich über 4000 Fuss erbebenden Hoch- 
licher Bergluft erregeu sollte, die sich aber denn landen, ist auch diese Constitution der Bewohner 
doch in den Nachrichten , welche Saussure in dein Vorherrschen des venösen Lebens u. der Gan- 
älterer Zeit für die Atmosphäre des Montblanc, glieuleiden , welche den Charakter warmer Tief- 
Gros u. von Gerolt von ihrer Ersteigung eines länder ausmachen, sehr entgegengesetzt. Hinge- 
tnexicaniseben 18,000 Fuss hohen Kratergipfels im gen giebt es auch patholog. Zustände, wo selbst so 
April 183S gaben, nicht herausfinden lassen, wenn geringe barometrische Differenzen, als sie Deutsch- 
mau abrechuet, was Individualitaten, Verhältnis» laud u. Europa im Allgemeinen bietet, iu Betracht 
oder Tropentemperatur zu den Schneegipfeln u. kommen. Dahin gehören namentlich die Krank- 
einer gemässigtem Temperatur gegen ebeu diese!- heften der Bespiralionsorgane u. eine grosse Zahl 
beo modificiren. Im Gauzen also siud diese Sym- von Leiden der primären Ernährung. Eine hohe 
ptome sich überall gleich ; allerwärts aber bestätigen Reizbarkeit des Magens, welche von Congestiotien 
sie den eigenthüml. Einfluss der Luftverdünuung nach demselben herrührt, wird mit allen ihreu 
auf das organ. Leben. Die Symptome , denen Folgen sehr oft blos durch die Verminderung des 
der Taucher in der Glocke unterliegt, würden die Luftdrucks gehoben. Ebenso trägt Vertauschung 
Wirkungsart des gesteigerten verticalen Druckes eines niedern mit einem höber gelegenen Wobu- 
anzeigen, wenn die Beobachtungen hierüber nicht sitze zur Heilung von chronischen Leberkrankhei- 
durch sehr viele Nebenumstände unsicher würden, ten u. Ueberfülluugen der Milz, so wie überhaupt 
Dagegen hat Junod hierüber direote Versuche von Stockungen in den Unterleibseingeweideu 
bekannt gemacht (Pbysiolog. u. tberapeut. Unter- nicht unwesentlich bei. In Bezug auf die liaro- 
suebungen über die Wirkung der Verdichtung u. metersohwankungen , denen die einzelnen Locaü- 
Verdünnung der Luft auf den ganzen Körper wie täten im jährlichen Weobsel ausgesetzt siud , lässt 
auch auf einzelne Gliedmassen; Revue med. Septbr. zioh ein gewisser Grad von Wirksamkeit ebenfalh) 
1834. Jahrbb. B. VI. S. 129), durch welche das nicht verkennen. Lebhafte u. rasche u.ofte Schwan- 
Mechanische der Wirkungsart bis zur Evidenz er- kungeu begründen eine allgemeine Neigung zum 
wiesen wird. Erkranken, plötzliche Todesfälle, besonder« an 
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Lebensalter , u. vorherrschende entere bei kälterer, letztere bei warmer n. fenchter 

Neurosen, vielleicht mehr von den Störungen der Luft. Bei grösserer Heftigkeit befördern jene die 

Haut- u. Lungenfunction, als von «inem andern Neigung zu Blutungen, Gefasszerreissungeu u. s.w. 

Einflüsse hervorgerufen. Bei bedeutenden Schwan. Bs kommt dann auf den Zustand des Organismus 



kungen, aber iu langsamen Uebergängen, oder an, ob die Folgen dieser Einwirkung einen acti- 
überhaupt bei geringem barometrischen Wechsel, Ten oder passiven Charakter haben sollen. Das 
werden unter übrigens gleichen Umständen die letztere ist selten oder nie der Fall, wo ein hoher 
entsprechenden Krankheiten fester an den Locali-' Luftdruck das Vorherrschen des venösen Leben» 
täten haften, der Gang der Krankheiten überhaupt unterhält u. zugleich ein gewisses Gleichmaass dar 
in einer gewissen Uebereinstiinmung mit dem Gange Temperatur beständig obwaltet. So werden Kut- 
des Barometers regelmässiger sein. Endlich scheint Zündungen der Lunge u. der Luftwege höchst sel- 
sich auch das Sterben selbst auf eiue eigentbüml. ten bei Seefahrern angetroffen. [Das dazu g fr- 
Art mit den täglichen Schwankungen des Baro- hörige Bruchstück „Ueber die Puna auf den Pe- 
ineters dergestalt zu combiniren, dass die Stundeu man. Anden" aus Prof. Pöppig's Reise iu Chile, 
der extremen Quecksilberstände auch diejenigen Peru u. auf dem Amazonenstrome während der J. 
sind, wo das Leben bei den meisten Sterbenden 1827 — 1832. Bd. II. 8.84, erläutert die 



erlischt. Bei dem nicht unbedeutenden Einflüsse, erwähnten Folgen des verminderten Luftdrucks 
den die Barometerschwankungen auf das Nerven» durch Darstellung des Befindens lebender Wesen 
System haben, fragt es sich, ob dieser Binfluss auf dem Cerro de Pasco, 1200C Fuss über dem 
wirklich von einem primären Antbeile des peri- Meere.] [Jbid.] (Neubert.) 
pher. Nervenlebens, oder nur durch die Wechsel 21. Kim. Untersuchungen in Bezug auf 
iu der Blutbewegung bedingt ist. Ersteres ist die Geschichte der Krankheiten der Greise in der 
wahrscheinlicher, in sofern es sich hier eben von SalpetrUre angestellt von Hourmann u. Dee- 
peripber. Nervenkrankheiten, namentl. von Krära- che mbre. (Forte, s. Jahrbb. B.X. S.SO u. 154.) 
pfeu u. Neurosen handelt. Nervöse Zahnschmer- — Lungenentzündung der Greife. — Anatom. 
zen z. B. finden sich vorzüglich bei geringem Luft- Alertmaie. Die Diagnose ist hier schwieriger als 
drucke ein, ebenso Kopfweh gleicher Art. Ein in den früheren Lebensaltern, u. da die Lungen 
hoher Barometerstand erleichtert zu Krampfanfällen der Greise , als Sitz einer habituellen Congestion, 
geneigte Persouen , in sofern er eine stärkere Er- constant u. abgesehen von jedem entzündl. Mo- 
regung des Centralnervensysteins bedingt, also wo Urnen eine mehr oder weniger deutliche Gefasa- 
Schwäche dieses Systems die Ursache der peripher, injection darbieten , so ist es , selbst im Leich- 
Reaction ist, u. dann offenbar das gesteigerte Cen- name, stets schwer, den Anfang u. oft selbst die 
tralblutleben mit in Wirkung tritt. Krankheiten Fortschritte der Pneumonie festzustellen, wenn 
des Gangliensystems werden durch Verminderung man nicht alle vorausgegangenen Umstände der 
des Luftdrucks erleichtert, sowohl cbron. Formen, Krankheit berücksichtigt u. alle die daraus her- 
ab das Wechselfieber, obgleich letzteres auch in vorgehenden Documente sorgfältig gesammelt bat. 
einzelnen , specifiscben Schädlichkeiten uuterwor- §. I. Einfädle Anschoppung (Engouemenf) 
fenen Hocfathälern (bis zu 4 — 5000 Fuss) vor- der Lungen bei den Greisen. In einem ersten 
kommt. Es giebt aber allerdings eine Reibe von Grade von Congestion ist die Rötha ziemlich in- 
epidem. Krankheiten , die eine bestimmte Höhen- tensiv , das Knistern merklich , u. es schwimmt 
grenze nicht überschreiten; ditts sind die Typhen. die Lunge völlig im Wasser* Beim Einschneiden 
Am höchsten unter ihnen steigt das Petechialfieber; in dieselbe fliesstein reichliches blutiges u. scblei- 
das gelbe Fieber wohl nie über 1600—2000 Fuss miges Serum aus. Die Consistenz ist nicht ver- 
(in Europa der höchste Punkt, Gibraltar, 1400 ändert. Die interlobulären Scheidewände sind 
Fuss). — Eine andre Art des atmosphär. Drucket, deutlich geblieben. Bei einem weiter vorgeachriU 
der horizontal* , übt keinen directen Ein Aus* auf tenen Grade wird die Rothe des Parenchyms 
den Stand des Mercurs in der Säole , obgleich Immer dunkler j die Consistenz fast übrigens noch 
dieselbe in den höheren Breiten von Schwankun- keine Modification erlitten ; das Knistern ist stets 
gen des Barometers begleitet ist, deren Grösse nicht deutlich u. das Schwimmen im Wasser vulJstän- 
sowohl in der Stärke der Winde, als in ihrer Rieh- dlg. Die beim Einschneiden ausfliessende serös« 
tung begründet ist. Was nun die Folgen der me- blutige Flüssigkeit ist immer noch schaumig. Im 
dien. Gewalt einer iu mehr oder weniger horizon- letzten Grade von Anschoppung ist die Lunge li- 
taler Richtung mit grösserer Geschwindigkeit be- vid u. die Läppchen sind heinahe verschmolzen; 
wegten Luftschicht anlangt , so trifft diese Gewalt daa Volum des Psrenchyms hat zugenommen; 
vorzüglich die Respirationswege u. bewirkt einen die Cobäsion des Gewebes ist dann oft beträcht- 
hohen Grad von Reisung in denselben. Sie ver- lieh vermindert; beim Einschneiden fliesst eine 
mehrt die Einflüsse eines starken Barometerdrucks, schwärztichte Flüssigkeit aus , doch lassen sich 
aber auch zu gleicher Zeit die Lebhaftigkeit darin noch stets Luftbläschen unterscheiden. Das 
des Athmungsprocesses in einer dünnern Atme- Knistern ist für daa Gefühl nur noch dann merk. 
Sphäre. Entzündliche u. krampfhafte Reizungen lieh, wenn der Druck sehr massig ist, gehört 
des Kehlkopfs werden durch Winde angeregt; kann ea aber nicht mehr werden. Wenn der 
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Druck nur einigermassen raach u. kraftig atatt flache, bald mehr oder weniger hervorspringende 
findet, so verschwindet dss Knistern gänzlich; Granulationen. In erster Beziehung hat Vf. 2 
blos von Zeit zu Zeit tritt es plötzlich mit Ge- Suppurationsvarietäten constatirt. 1) Inmitten 
rausch , aber isolirt u. verstreut auf. Im Wasser der rothen Anschwellung der Lunge lassen sich 
schwimmt die Lunge etwas weniger oben als in weiasgraulichte unregelmässige Trade oder Flal- 
den vorigen Fällen. Das Trocknen der Lungen- sehen wahrnehmen , die keinen Vorsprung bilden 
lamellen in diesen verschiedenen Graden von u. die man sogleich für Eiter erkennt , der aber 
Blutcongestion tbut offenbar dar, ctass die Zell- wie durch eine leichte Gaze erscheint. Durch 
chen noch durchgangig geblieben sind. Bemer- Druck mit dem Nagel kann man ihn dislociren u. 
kenswerth ist aber ihre progressive Verengerung, in dem Lungengewebe bis zur Oberfläche fort- 
vermöge der reichlichen Gefäsainjection. Um schieben, wo er durchzuschwitzen scheint. Nach 
übrigens diese Verengerung der Zellchen richtig diesem Auspressen bekommt das Gewebe an allen 
zu beurtheilen, muss man die typischen Organi- den Stellen, wo der Eiter vorhanden war, seine 
sationsveränderungeu berücksichtigen. In den Geschmeidigkeit wieder u. wenn man es trocken 
Lungen mit weiten, aber noch runden u. deutlich werden lässt , so kommen die Zellchen an diesen 
begrenzten Zellcheu kann die Veränderung bis nämlichen Stellen wieder zum Vorschein. 2)An- 
zur bevorstehenden Obliteration gehen. In den dere Male giebt die Gegenwart des Eiters der 
Lungen mit zerrissenen u. unregelmässigen Zell- Lungenanschwellung ein andres Ansehn , Häni- 
chen geht die Reduction, obschon sehr merklich, lieh ein Gemisch von Roth u. schmutzigem Weiss, 
niemals so weit. — §. IL Bluteongestion mit wodurch ein granitartiges Aussehn entsteht. Die 
Undurchgängigkeit des Lungenparenchyms* Die Materie bildet gut begrenzte Flecke von 1 — 2''' 
durch die Intensität der Blutcongestion undurch- Durchmesser. Durch Druck mit dem Nagel lassen 
gängig gewordenen Lungen der Greise stellen sich sie sich nicht dislociren , allein mit der Spitze 
unter 2 völlig verschienenen Formen dar. i.Form. einer Laucette lässt sich ihre Enucleotion leicht 
Das dunkelfarbige , oft azurblaue u. manchmal bewerkstelligen. Sie hat die Cunsislenz des ge- 
schwärzlichle Lungenparenchym zeigt einehomo- kochten Eiweisses u. fühlt sich auch beim Zer- 
gene u. ganz glatte Schnittfläche ohne Granula- quetschen zwischen den Fingern so an. Nach 
tionen , die sonst als das anatom. Merkmal der der Herausnahme der festen Materie , aus der 
Pneumonie angesehen werden. Die lobulären diese Flecke bestehen, zeigt 6ich deutlich, dass 
Scheidewände sind verschwunden, die Lunge kni- sie in unregelmässigen Fächern enthalten war; 
stert nicht mehr. Sie hat bald eine wahre Ela- ihre Scheidewände waren dunkelrolh , halten 
stieltet erlangt , vermöge welcher sie wie ein aber nur wenig von ihrer Geschmeidigkeit u. ih- 
Stück Cautchouc nach allen Richtungen aus eint rer Resistenz verloren , denn man konnte sie mit 
ander gezogen werden kann, bald ist sie erweicht einer Pincette fassen u. sie sogar zerren, ohne dass 
n. lässt sich zerquetschen. Seltener ist sie auf- sie zerrissen. Uebrigens hat sich der Vf. über- 
getrieben u. fungös, sie erinnert dann an den .Zu- zeugt, dass sich die Materie nicht in das Innere 
stand der. Lungen in den bösartigen . Fiebern, der kleinen Bronchialverzweigungen fortsetzte. — 
Durchschneidet man solche Lungen, so fliesst Eiterung mit Granulalionen( graue Hepatisation). 
kein Blut, sondern ein flüssiges oder klebriges, Ausserdem dass sie viel häufiger ist als bei der 
fast helles, oft .röthlichtea u; ganz u.- gar nicht Pneumonie . der mannbsren Individuen unter- 
schaumiges Serum aus. 2< Form* GranuJirte scheidet sie sich auch von dem S.Grade der lelz- 
Blutanschoppung (rothe Hepatisation). Die roa lern durch das Volnm der Granulationen, wel- 
then Granulationen aind 2iacher Art. Im ersten chea jedoch weit geringer als bei der rothen He. 
Falle sHnd sie regelmässig u. deutlich gezeichnet, patiiation ist. Das Zusammensinken der grauen 
sie sind beträchtlich grösser als die Granulätio- Granulationen kann an manchen Stellen sogar bis 
nen der Pneumonie der mannbaren Individuen; zu ihrem Verschwinden gehen u. man findet 
Im 2- Falle treten sie noch 1 mehr ihervor, sind dand oft an ihrer Stelle kleine mit Eiter gefüllte 
aber Weniger regelmässig , übrigens ist in der Höhlen, wahre beginnende Abscesse. Ausge- 
M ehrzahl .den Fälle die Zerreib! ichkeit, welche dehnte grössere Abscesse der Lungen bat Vf. je- 
die rothe Hepatisation der Lunge bei ! den Grei- doch selten, nur 2mal beobachtet. Die Zerreib- 
sen begleitet, bei wekem nicht so gross, wie in liebkeit der Lunge im grauen Hepatisationszu- 
der Pneumonie der mannbaren Individuen; auch stände ist 1 übrigens ausserordentlich gross. — Vf. 
ist bei jenen die kepatisirte Lunge nicht so schwer, erwähnt hierbei noch einer Varietät von grauen 
wie bei diesen, ferner ist bei der rothen Hepa- Granulationen, die, so viel er weiss, noch nie- 
tisation der Lunge der Greise bemerkenswert!!, mala beschrieben worden ist, u. die ausschliess- 
dass beim Einschneiden stets eine verschiedene, lieh den Greisen anzugehören scheint. In dem 
oft reichliche Menge von nicht schaumigem u. einen Falle, den er nur davon beobachtet hat, 
oft kaum geröthetem Serum ausfliegst. — §. HL hatte die Lunge ein ungewöhnl. Volum u. eine 
Eiterung der Lunge. Die in Eiterung begriffene ungewöhnl. Dichtigkeit. Zu gleicher Zeit war 
Lüdge zeigt ebenfalls beim Einschneiden nder aie sehr flexibel. Es war als ob man ein etwas 
Zerreisaen bald eine glatte, n. gleechforinigo Ober- trocken gewordenes Stück Speck handhabte. Der 
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Finger Hess «ich schwer eindrucken, die Langen- 
lappchen waren in sehr umfängliche, runde Gra- 
nulationen umgewandelt, welche Gruppen von 
durch gemeinschaftliche Scheidewände getrennten 
Warzen (Maradona) bildeten. Eine grosse An- 
zahl dieser Warzen war rotb, die Farbe der übri- 
gen nicht ganz die der gewöhn!, grauen Hepati- 
sation. Ihre allgemeine Färbung war eine blaas- 
gelbe. Beim Drücken trat aua den feinsten , an 
der Schnittfläche offen atelienden Bronchial/weiden 
eine Materie hervor, welche hinsichtlich der Con- 
aistenz die Mitte zwischen dem wahren Eiter u. 
dem Auswurfe bei veralteten Katarrhen hielt u. 
deren Farbe ganz der der Granulationen analog 
war. In dein Muasse, als diese Materie hervortrat, 
wurde das Lungenstück alltnälig weniger com- 
pact u. zeigte unter dem Finger eine immer deut- 
lichere Elasticität. 

Der Vf. knüpft hieran noch einige Bemerkun- 
gen. 1) Die kranke Lunge, besonders wenn sie 
dem 1. Typus (s.Jahrbb. Bd. IX. S.81) angehört, 
erlangt gewohnlich ein beträchtliches Volum, 
doch ist es dem Vf. ziemlich oft begegnet, dass 
er Lungen vom 2. Typus beim ersten Anblick 
für völlig gesund hielt , während sie bei einer 
genauen Untersuchung zum grossen Tbeil von ro- 
tten u. grauen Granulationen eingenommen wa- 
ren. 2) Die Congestionen der Lungen , u. zwar 
sowohl die blutigen, als die eitrigen, sind meisten- 
teils bei den allen Frauen in einer grossen Aus- 
dehnung vorhanden. 3) Die Anschwellung nimmt 
sehr selten die Läppchenforni an, doch bemerkt 
man ziemlich gewöhnlich granulirle Keine, die 
fast immer vielfach sind , die lobulären Scheide- 
wände nicht respecliren u. sich durch mehr oder 
weniger merkliche Schattirungen mit dem Paren- 
chyin verschmelzen , welches sich dann fast im- 
mer in einem vorgeschrittenen Anschoppungs- 
grade befindet Diese Kerne kommen nieislen- 
tbeils am hintern Rande der Lunge vor. Die 
vesiculäre Form ist bei den alten Frauen noch 
seltener. 

Aus dem Gesagten geht nun deutlich hervor, 
dass es, gemäss den anatom. Verschiedenheiten, 
bei den Greisen zwei Arten von Lungenentzün- 
dung giebt. Die erste Art, welche durch die 
planiforme Blulcongestion , auf die anfangs Un- 
durchgängigkrit der I.un^e, später Absonderung 
einer in den lobulären Räumen beweglichen ei- 
terigen Mnterie folgt, constatiit wird, hat ihren 
Sitz ausserhalb der Bronchial kanäle in dem sie 
trennenden blättrigen Gewebe. Die zweite Art 
nimmt dagegen diese Kanäle selbst ein u. rührt 
entweder von der granulösen Anschwellung ih- 
rer Wände oder von der Ablagerung der eiter- 
förmigen Materie in ihren Höhlen her. Wenn 
diese Höhlen zu unregelmässig sind, so kann die 
Granulation sich nicht entwickeln, allein der 
daraus hervorgehende Zustand der Lunge gehört, 
wenn er sich auch in dieser Hinsicht der ersten 
Art von Pneumonie nähert, vermöge der Natur 



des afficii-ten anatom. Elementes offenbar der 
zweiten an. Diese letztere umfusst also sowohl 
die eigentliche Hepatisation , als auch jenen nicht 
granulösen Zustand der Lunge, bei welchem der 
Eiler in den deformen Maschen des Parenehyms 
enthalten ist. Der Vf. macht bei dieser Gelegen- 
heit auf das Unzulängliche des Ausdrucks Hepa- 
tisation aufmerksam, durch den alle anatom. For- 
men der Pneumonie ausgedrückt zu werden pfle- 
gen, während er bei den Greisen nicht einmal 
eine ganze Art repräsentirt Er schlägt daher, 
da zwischen den aufgestellten beiden Arten von 
Lungenentzündung u. den von Laen nec beschrie- 
benen beiden Arten von Emphysem die grösste 
Analogie herrscht, für die erste Art Pneumonie 
die Benennung intervesieuiäre, n. für die zweite, 
sie mag nun granulirt sein oder nicht, den Namen 
vesiculäre vor; obschon das Vorhandensein der 
Bläschen nicht über jeden Zweifel erhaben dar- 
gethan ist. — Die Bildung einer Lungeqgranula- 
tioo kommt übrigens nach dem Vf. auf folgende 
Weise zu Stande: anfangs einfache Injection des 
die Luftzelle umschreibenden Häutchens; Abson- 
derung von mehr oder weniger blutigem Schleim 
in seine Höhle; die Lunge ist noch durchgängig, 
sie giebt beim Druck röthlicbtes u. schaumiges 
Serum. Später Blutdurchdiingung, Turgescenz, 
eine Art von Erection der Wandungen des Zell- 
chens; Obliteratioo ihrer Höhle; die Durchgän- 
gigkeit hat aufgehört; die ausgepresste Flüssig- 
keit ist nicht mehr schaumig. Endlich tritt die 
Eiterung, u. mit dieser Entleerung der Granula- 
tion u. später Zusammensinken derselben ein. Der 
Eiter sammelt sich tropfenweise in ihrem Centrum 
an u. wandelt sie in einen kleinen Abscess um. 

Häufigkeit der Pneumonie bei den Greisen. 
Die Lungenentzündung ist bei den Greisen unter 
allen acut. Krankheiten die häufigste u. gefähr- 
lichste. Die relative Häufigkeit der beiden oben 
aufgestellten Varietäten von Lungenentzündung 
bei den. Greisen verhielt sich in 88 Fällen, wo 
die Section gemacht wurde, folgendermassen : 18 
gehörten der nicht granulirten oder intervesicu- 
lären Varietät an, u. die eitrige Infiltration hatte 
nur bei 5 Subjecten statt. Die 70 übrigen zeig- 
ten die granulirte Anschwellung im höchsten 
Entwicklungsgrade. Es verhält sich demnach die 
vtticulure Pneumonie zu der inier yeeiculären un- 
gefähr wie 4:1. 

Sitz der Entzündung in den Lungen. Wenn 
man die Fälle, wo die Angabe des Sitzes verab- 
säumt worden ist , so wie die , wo blos die Ba- 
sis der Longe oder die Totalität der Lappen er- 
griffen worden war , abrechnet , so ergiebt sich 
aus den numer. Angaben des Vf., dass die nicht— 
granulirte (intervesiculäre) Anschwellung stets 
den hintern Rand einnahm , sie mochte nun mit 
oder ohne Eiterung vorhanden sein, u. dass die 
granulirte (vesiculäre) Anschwellung 12mal den 
vordem o. 25mal den hintern Rand einnahm. 
Dieses Resultat ist, in Beziehung auf den Eioffuss 
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der Hypostase auf die Entstellung der Lungenent- 
zündung betrachtet, schon sehr wichtig. Es wird 
aber noch wichtiger, wenn man berücksichtigt, 
das« von den 25 Fällen der zweiten Reibe der gra- 
nulirten Anschwellung 15 der Pneumonie des un- 
tern Lappens , 8 der Pneumonie beider Lungen, 
u. 2 blos der auf einen der oberen Lappen be- 
schränkten angehören; während dagegen die 12 
Falle der ersten Reihe alle der Pneumonie des 
obern Lappens angehören , mit Ausnahme von 2, 
die sich zwischen der Pneumonie beider Longen 
u. der der obersten Lappen theilten; 

Zustand der Bronchien. Die Rothe der Bron- 
chien findet sich stets bei der Pneumonie der 
Greise, sie ist besonders intensiv in der Umge- 
bung der entzündeten Stelle. Doch fand Vf. fast 
in allen Leichen von alten Frauen eine mehr oder 
weniger lebhafte n. allgemeine Rothe der Bron- 
chien, die Todesart mochte sein welche sie wollte. 
Noch ist auch die manchmal ausserordentlich 
grosse Menge von gewöhnlich dickem, klebrigem, 
undurchsichtigem mattweissem oder aschgrauem, 
oder gelblich lern Schleim , der die Luftröhre er- 
füllt , beachtenswerth. Bisweilen u. zwar beson- 
ders im März u. April, findet sich auch Blut darin. 

Zustand der Pleura, Unter 60 Fällen von 
vesiculärer Pueumonie war gleichzeitig S8«nal 
Pleuritis vorbanden, die sich durch das Vorban- 
densein frischer falscher Membranen kundgab. 
In den Fällen von intervesiculärcr Pneumonie ist 
die Beschaffenheit der Pleura nicht nutirt wor- 
den. [Archiv, gen. de mkd. de Paris. Mars. 
1836.J (ScJunidt.) 

22. Ueber das Laennec'sche Ves iciäarem p hy- 
sem u. über die Paralyse der Inlercostalmuskeln 
u. des Zwerchfells als eine neue Quelle der Dia- 
gnose bstracfilei ; von Dr. William Stokes. 
Unter Theil, Emphysem. Folgende Umstände 
sind die Quellen der physikal. Zeichen dieser Af- 
levtion: 1) di« vermehrte Luftmenge innerhalb des 
Brustkastens ; 2) das vergrößerte Volum der Lunge 
u. der Widerstand der Brustwanddngen dagegen; 
;>) die Disloca tion des Herzeus u. der Bauchein- 
geweide ; 4) die Entzündung der kleineren Luft- 
rohrenzweige; 6) die Congestion der Lungen; 
6) das Vorhandeusein der Subpleuralbläscben von 
Laennee. 

Die Percussiou der Brust liefert ein abnorm 
helles, nicht tympanitisches Geräusch, welches als 
das Lungeugeräusch im Maximum augesehen wer- 
den kann. Bs unterscheidet sich von dem Wieder- 
hulle bei gesundem Zustaude der Lungen deutlich 
dadurch, dass es nach einer tiefen Inspiration kaum 
modificirt wird , wenn es anders wirklich modifi- 
cirt wird. Dasselbe ist der Fall bei der Hepatisa- 
tion des Lungengewebes. In beiden Fallen liegt 
jedoch eine u. dieselbe Ursache, nämlich die be- 
deutende Verminderung des Volums der Luft, wel- 
che bei jeder Inspiration in die Brust eindringt, 
zum Grunde. Oft ist der Ton bei der Percussion 
bis zu dem unfern Theile des Brustkastens herab 
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helL Der natürliche matte Ton des hintern un- 
tern Tbeüs der rechten Seite verschwindet, u. 
wenn das Herz nicht sehr vergrößert ist , ist der 
Ton in der Herzgegend ausserordentlich hell. Die- 
ses ist besonders der Fall, wenn die Lunge in einer 
gewissen Ausdehnung das Pericardium bedeckt, 
wovon man sich leicht mittels des Stethoskops über- 
zeugen kann. In fast allen Fällen aber, wo die 
Kraukb. sehr ausgedehnt ist , ist sie mit Hypertro- 
phie des Herzens, als Resultat der lang anhalten- 
den u. stets zuuehmenden Behinderung der Lun- 
gencirculation,complicirt. Dadurch wird der matte 
Ton über diesem Organe, besonders auf seiner 
rechten Seite vermehrt. Man findet demnach von 
der dem linken Veutrikel entsprechenden Stelle 
bis zum rechten Rande des Brustbeins einen matten 
Ton, der, wie Piorry bemerkt hat, je nach der 
Intensität der Lungenaffection an Ausdehnung zu- 
nimmt. So verhält es sich am gewöhnlichsten, 
in einigen wenigen Fällen aber erhält man, ob- 
schon die Hypertrophie des Herzens beträchtlich 
ist , bei der Percussiou dieser Gegend einen hellen 
Ton , oder mindestens einen solchen matten Ton, 
der der Krankheit des Herzens nicht angemessen 
ist; ein Umstand, der sich erklären lässt durch das 
vermehrte Volum der Lunge , welche , indem sie 
die Brustwaudungen nach vorn drückt , das Herz 
in der Brusthöhle gleichsam vergräbt. In solchen 
Fällen giebt der Impuls des Herzens nicht mehr 
den Maassstab für dessen Hypertrophie u. mau ist 
überrascht, bei derSection das Herz hypertrophisch 
zu finden, obsebon der Impuls im Leben gering 
war. Als allgemeine Regel lässt sich annehmen, 
dass, wo diese Complicalion mit einem sehr deut- 
lichen Impuls vorhanden ist, der Ton bei der Per- 
cussion in der Herzgegend dumpf sein wird. Doch 
nicht in allen Stadien des Uebels findet man die 
abnorme Heillönigkeit der Brust; sie wird nur be- 
merkt, wenn die Af Fee tion einen hoben Grad er- 
reicht hat, u. kann in den früheren Perioden gänz- 
lich fehlen. Die Erweiterung der Luftzellen kann 
so weit gehen , dass die Respiration entschieden 
schwächer wird, ohne irgend eine bemerkbare 
Vermehrung der Helitönigkeit zu veranlassen. 

Der Modifikation des Respirationsgeräusches lie- 
gen bei diesem Uebei folgende Ursachen zum Grun- 
de: 1) das vergrösserte Volum der Lunge; 2) das 
Vorhandensein einer Bronchitis, welche besonders 
die kleineren Zweige betritt) u. oft mit Lungeu- 
oongestiou complicirt ist ; 3) die Bildung der Sub- 
pleuralbläschen. Die erste dieser Modifications- 
quellen ist für die Diagnose die wichtigste. Vor 
Allem fallt der Mangel an Uebereinstimmung zwi- 
schen der Inspirator. Anstrengung u. dem Geräusche 
der Lungenausdehnung auf, indem die entere sehr 
stark, das letztere ausserordentlich schwach ist. 
Die Ursache dieses wichtigeu Zeichens scheint dem 
Vf. in der Volumvermebrung der Lunge zu liegen, 
denn da diese sich in einem beständigen Vergross **- 
rnngszustande befindet, so kann die Erweiterung 
der Brust durch die Inspirator. Anstrengung nur 
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wenig zunahmen, u. datier wird das Respü alions- 
geräusch verhätini*smä>s*ig schwach. Deshalb wird 
die Schwäche de* Respirationsgeratuches, wenn es 
mit der Helltöoigkeit der Brust u. einer Vermeh- 
rung der Inspirator. Ansirengang zusammentrifft, 
das wichtigste pbysikal. Zeichen des Emphysems 
der Lunge. Man hat zwar auch andere Ursachen 
aufgezählt, besonders die Verdickung der Schleim- 
haut, als Resultat der cbron. Bronchitis, die so 
häufig mit dieser Atfection zusammentrifft; allein 
wenn auch diese mit in Anschlag zu bringen ist, 
•o dürfte nach dem Vf. doch die Volumvermebrung 
der Lunge als die Hauptsache zu betrachten seiu 
u. zwar aus folgenden Gründen. 1) In den ge- 
wöhnl. Fällen von Bronchitis bemerkt man , selbst 
wenn die kleineren Kanäleben ergrilFen sind, dieses 
merkwürdige Missverbal tuiss zwischen der iuspi- 
rator. Austrengung u. dem Lungenexpansions^e- 
räusche entweder gar nicht, oder es kommt iu 
einem weit geringem Grade vor. 2) Wird in 
Fällen von cbron. Erweiterung der Zellchen die 
Schwäche des Respirationsgeräoscbes nur wenig 
durch die Vermehrung oder Verminderung der 
Bronchitis moditicirt, wenigstens so weit man nach 
den pbysikal. Zeichen u. den constitutionellen Sym- 
ptomen urtheilen kann. Die Schwäche des Respi- 
rationsgeräusches in dieser Affection hängt also, 
wie gesagt, ron der Volumvermehrung der Lunge 
ab, wodurch eine Inspirationsverininderung ent- 
steht; denn wenn die Lunge so hypertrophisch ist, 
dass sie stark gegen die Wandungen der Brust 
drückt u. diese Hohle permanent ausgedehnt erhält, 
so ist klar, dass im Momente der Inspiration das 
Volum der eindringenden Luft auf die Expansion 
der Lunge wenig Einfluss haben wird. Angenom- 
men nämlich, dass der FJächenrauin der gesunden 
Brust nach der Exspiration gleich 10 u. das Maxi- 
mum ihrer Erweiterung gleich 15 sei, so ist es 
klar, dass, wenn die Lunge in Folge des Emphy- 
sems im Ruhestande ein Volum von 121 hat, die 
Inspiration um die Hälfte vermindert ist. Hierin 
liegt nun eine Ursache der Verminderung des Re- 
spirationsgeräusches, da ein Theil der inspirator. 
Anstrengung duroh die Lungenexpansion ersetzt 
wird , die von dem Compressionszustande resultirt, 
worin sich die Lunge im Ruhezustände befindet. 
Es ist indessen offenbar, dass die pbysikal. Zeichen 
der Luugencompression nach dein Resistenzgrade 
der Thoraxwandungen variiren müssen. Nehmen 
wir zwei Fälle von Emphysem an u. setzen voraus, 
dass in dem einen die Brust pari passu mit der 
Vergrößerung der Lungen sich ausdehnt, während 
sie su dem andern resistent u. unnachgiebig ist, so 
ist es offenbar, dass der pbysikal. Zustand der 
Lunge u. folglich die pbysikal. Zeichen ihrer -Be- 
wegungen verschieden sein müssen. Wenn die 
Schwache des Respiratiousgeräuscbes auf der Com- 
pressiou der Lunge beruht , so folgt daraus , dass, 
wenn in irgend einem Falle die Brust leicht u. 
vollkommen der Ausdehnung der Lungen nachgiebt, 
dann eine beträchtliche Erweiterung der Zellen ohne 



das charaklerist. Zeichen derselben statt habeu kann, 
so dass die Schwache des Respirationsgerauscbes 
mehr ein Maassstab der Compressiou der Lunge zu 
sein sobeint, als ein directes Zeichen der Erwei- 
terung der Zellen. Diese Ansichten stellt folgender 
Fall in eiu helles Liebt, u. Vf. setzt um so mehr 
Werth in denselben, da der Pat. zu verschiedenen 
Zeiten vou ihm beobachtet worden ist. 

Ein junger, kleiner Manu von schwachem Muskel- 
bau kam in diu Mealh Hospital mit den gewöhnt. Sym- 
ptomen des Lae n nec' sehen Kiuplnsems. Diu Brust 
war auf jeder Seile ausserordentlich erweitert, verzüg- 
lich aber nach vorn u. oben. Die Circumferenz des Tho- 
rax betrug im Niveau der Brüste 3' 1"; eine Vergröße- 
rung von wenigstens 7" über das natürL Maass. Das 
Brustbein u. die Schlüsselbeine bildeten eine Wölbung, 
die Scapulargegenden waren fast horizontal u. die Aus- 
dehnung auf beule« Seiten gleich. Dennoch wurden die 
charakterist. Zeichen nur in der obern vordem Partie der 
rechten Seite wahrgenommen, in dem übrigen Tbeile 
des Thorax wurde die Respiration laut gehört o. , nach- 
dem das Individuum wegen Bronchitis bebandelt worden 
war, rein. Die Symptome bestanden über 5 Jahre u. 
nach 2 J. wurde die abnorme Vergrösserung der Brust 
so bemerklieb , dass sie die Aufmerksamkeit der Freunde 
des Pat. auf sich zog. Merkwürdig war es übrigens, 
dass mit der Abwesenheit der pbysikal. Zeichen der Com- 

Creaaion der Lunge auch die Abwesenheit der functionel- 
:n Symptome derselben statt fand. Von Krankh. des 
Herzens war kein Schein vorhanden; niemals hatte sieb 
Oedera gezeigt; die Jogularvenen waren nicht ausge- 
dehnt ; die Leber war nicht niedergedrückt u. der Pat. 
weit entfernt , durch die Bewegung behelligt su werden, 
befand sich stets wohier, wenn er mehrere Meilen ge- 
gangen war. Eine kurze Zeit vorher, ehe er ins Hos- 
pital kam , hatte er in einem einzigen Tage eine Heise 
von 40 engl. Meilen zu Fuss gemacht. Die einzige Un- 
bequemlichkeit dabei waren erneuerte Anfalle von Bron- 
chitis ; wenn diese aber nicht statt fanden, war sein all- 
gemeiner Gesundheitszustand vortrefflich. Hier dürfte 
gefragt werden, was mag wohl die Ursache der Schwache 
des Respiraüonsgeräuscnes in dem vordem Theile der 
rechten Lunge gewesen sein? Vf. glaubt, dass nach 
aller Wahrscheinlichkeit hier Ruptur einiger Luftzellen 
statt gefunden habe, o. ist der Meinung, dass diese 
noch poch als eine Ursache der Verminderung des Re- 
spirationsgeräusches anzusehen sei. 

Vf. gebt nun zur Betrachtung einiget anderer 
phys. Zeichen über, die von der Volumvermebrung 
der Lunge herrühren u. die, wie das vorige, nach 
dem Resistenzgrade der Brustwauduugen verschie- 
den sind. r 

Zeichen , die von de» laiercostalmiakeln is, 
dem Uiap/iragrna abhängen. Die Dislocatiou der 
Intercostalmuskeln beim Emphysem unterscheid«-» 
sich bedeutend von der beim Empyem. Denn bei 
jenem sind die Zwischenrippenräume, obsebon die 
Brust betrachtlich vergrössert ist, keineswegs ver- 
strichen, wie bei dem Empyem, sondern tief mar- 
kirt, u. es sind die Muskelfasern kräftig thälig, 
um die Rippen zu heben u. so die unvollständig« 
Inspiration zu befördern. Der Vf. bat von dieser 
Regel niemals eine Ausnahme bemerkt, die so zu 
einem Unterscheidungszeichen zwischen dem Ve- 
sicularemphysem u. dem Empyem wird. Anders 
verhält es sich mit dem Zwerchfelle, welches in 
manchen Fällen so weit nachgiebt , dass der verti- 
cale Durchmesser der Brusthöhle beträchtlich ver- 
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mehrt wird. Es lassen sich demnach 2 Arten von 
Emphysem, mit oder ebne Dislocation des Zwerch- 
fells, annehmen, die sich folgende rinassen unter- 

Okm« Verichicbvng des Mit l ertchiebung des 
Zwerchfell*. Zwerchfells. 

1) Die Schultern bedeo- 1) Die Schultern an ihrer 
tend erhöht u. der obere gcwöbnl. Stelle; der obere 
Theil der Brust convex. Theil der Brust flach u. die 

Convexitit nur in dem un- 
tern Theile des Thorax be- 
merkhar. 

2) Der Ton bei der Per- 2) Der Ton bei der Per- 
niMioD der oberen Gegen- cussion der obereo Partien 
den desThorax abnorm hell, nicht verändert, unten ab- 
in den unteren fast normal, norm hell. 

3) Die Stethoskop. Zel- 3) Diese Zeichen in den 
eben in den oberen Gegen- unteren Lappen vorherr- 
den der Brust wahrneho- sehend, u. unter dem ge- 

* bar* wöhnl. Niveau des Dia- 

phragma hörbar. 

4) Das Kpigastrtuio col- 4) Das Kpigastrium voll 
l&birt u. das Herz u. die u. widerstehend, das rechte 
Leber in ihrer natfirl. Lage. Hypochoodriuin dumpf bei 

der Percuasiou n. das Hera 
liegt tiefer als gewöhnlich. 

5) Die Beschwerde beim 5) Die Dyspnoe weit per- 
Atbmeo weit geringer, aus- manenter, u. durch die Be- 
genommen während einer bandlung der Bronchitis 
Exacerbation der Bronchi- weniger modificirt 

äs. 

Zeichen von der Verschiebung des Mediasti- 
num. Es erstrecken sich tu mancheu Fällen, wo 
das Emphysem nur eine Lunge einnimmt, die pa- 
tbolog. Zeichen bis Uber die Mittellinie hinaus u. 
zwar in einer zur Ausdehnung der Krankh. ange- 
messenen Weite. Die Dislocation des Mediastinum 
ist selten so beträchtlich, wie bei dem Empyem, 
weil beim Emphysem gewöhnlich beide Lungen 
afficirt sind, was beim Empyem nur äusserst selten 
der Fall ist , u. weil ferner bei der Pleuritis durch 
den entxündU Process die seröse Membran erweicht 
u. dadurch zum Nachgeben dispouirt wird, was 
beim Emphysem nicht geschieht. Das Herz folgt 
dem Mediastinum bei seiuer Dislocation; doch hat 
Vf. die seitliche Dislocation des Herzens selten in 
einem bedeutenden Grade beobachtet , was einen 
neuen Unterschied zwischen dem Emphysem u. 
Empyem abgiebt. Dagegen kauu die Dislocation 
nach unten, wie schon gesagt, beträchtlich sein. 
Unter diesen Umständen ist die Präcordialgegend 
sonor; der Impuls des Herzens kann in seiuer ge- 
wöhnt. Lage röllig fehlen u. sich in der Gegeud 
der 10. Rippe zwischen den Rippenknorpeln u. der 
Mittellinie bemerkbar machen. Die ineisteu au 
Emphysem leideudeu Krauken sterben mit Sym- 
ptomeu von Herzkrankb. u. allgem. Wassersucht, 
was sich durch die Volumvermehrung der Lunge 
erklärt, die einen schlimmen Einiluss auf die In- 
spiration -u. somit auf die venöse Circulatiou ausübt, 
die dadurch ins Stocken kommt. 

Zeichen der begleitenden Bronchitis. Nach dem 
Vf. giebt es kein Zeichen , welches die Complica- 
tiou der Bronchitis sicher andeuten kann. Selbst 
das trockene, grossblasige, knisternde Rasseln, Wel- 
ches Laeuuec für das Iuterlobularnuphyseni als 



pathognomonisch angiebt , hat Vf. niemals erken- 
nen können. Auch in Bezug auf das Reibungs- 
geräusch, welches nach L a e n n e o die Subpleural- 
blaschen im Interlobulareropbysem andeuten soll, 
bedarf es noch weiterer Untersuchungen. Es dürfte 
dieses letztere dem Vf. zufolge wohl eher ein Zei- 
chen vou leichter Pleuritis sein. Wichtiger dürfte 
aber wohl Pur die Diagnose die Schwierigkeit sein, 
womit die Exspiration bei dem Vesicularemphysein 
zu Staude kommt, die von einigen Aerzlen der 
Verstopfung der kleinen Brouchialk anale u. neuer- 
lich von Magend ie der verminderten Elasücität 
der Lunge zugeschrieben wird. Bei einem an Ve- 
sicularemphysein leidenden Kranken kam der Vf. 
deshalb auf den Gedanken, ihn mehrere Male uach 
einander starke Inspirationen machen zu lassen, 
um zu sehen, ob die Lungen sich dermassen füllen 
würden , dass eine Zeit lang gar kein Lungenex- 
pansionsgeräusch zu hören wäre u. somit ein di- 
recter Beweis für die Schwierigkeit der Exspiration 
gegeben würde. Dieser Versuch , den mau jedoch 
nicht zu oft wiederholen darf, bewährte sich. Die 
wiederholten Inspirationen verursachten eine solche 
Luftanhäufung in der kranken Partie der Lunge, 
dass ihre weitere Expansion fast unmöglich wurde 
u. somit das Respirationsgeräusch nicht zu Stande 
kommen kooute. Als aber jene aufgehört hatten, 
so kehrte die Lunge , iudean dfe Luft sich nach u. 
nach entleerte, in ihren habituellen Zustand zu- 
rück. Findet dieses Symptom coustant statt, so bildet 
es ein herrliches Mittel zur Erkenntuiss des Vesicu- 
laremphysems. 

Behandlung der Erweiterung der Lungenzell- 
chen. Besteht sie von Kiudheit an , so kanu man 
die Symptome höchstens mildern. Ist die Kraukb. 
aber erst kürzlich entstanden , so dürfte sich ihre 
Beseitigung wohl noch bewerkstelligen lassen. Denn 
forscht man nach den Ursachen dieser Krankh., so 
findet man , dass es hauptsächlich Htudernisse für 
den freie u Austritt des Inhaltes der Lungenzellchen 
siud ; der klebrige Schleim u. die Turgescenz der 
Bronchialkanälchen siud nämlich für die Luftzell- 
chen das , was die Verstopfung der Lunge Tür das 
Herz , oder die Undurcbgangigkeit der Harnröhre 
für die Blase ist. Man hat also uoch Hoffnung der 
Heilung oder der Besserung , wenu die Textur 
noch nicht krankhaft verändert ist. In eiuetn sol- 
chen Falle glückte es dem Vf. durch örtl. Bluteut- 
ziehuugeu , Revulsiva , Brechmittel mehrere Togo 
lang, später beruhigende Mittel eine betrachtliche 
Besserung hervorzubringen. Ks fragt sich nuu aber 
freilich, ob nicht bei dem Vesicularemphysem eine 
Lähmung oder Atonie der Kreisfasern der kleinen 
Bronchialkauäle vorhanden oder, wie Magen die 
will, die natürl. Elasticität der Lunge zerstört oder 
krankhaft rerändert ist ? Wahrscheinlich findet bei- 
des zu gleicher Zeit statt. Es sind in dieser Hin- 
sicht noch weitere Untersuchungen nöthig. Vf. be- 
merkt daher hier blos, dass man nach dem Ge- 
brauche einer zur Beseitigung der Congestion , der 
Eulzüudung oder endlich der Verstopfung der klet- 
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nen Bronchialkauälcben geeignete!! Behandlung; 
nach der Anwendung der von Laenneo gegen 
den trockenen Katarrh augeratbenen Mittel, u. end- 
lich nach dem Gebrauohe der zur Verminderung 
des Hustens passenden Mittel , eine Behandlung 
einschlagen könne, welche die<contractilen Gewebe 
der Lunge zu slimuliren vermag. Hier konute sich 
nun das Strychniu nützlich beweiseu. Denn wenn, 
wie Alles zu glauben berechtigt , der Lungenzweig 
des N. vagüs ein Nerv derBeweguug für die Lunge 
ist, so lässt sich hoffen, das« eine mittels desSlrych- 
nius auf die Gehirn - Rückenmarksachse auageübte 
Reizung einen günstigen Binfluss auf die Lähmung 
der Muskelfasern der Bronchien haben werde. 

Zweiter Theil. Von der Paralyse der Inler- 
coUal/nusleln u. des Zwerchfells ale ein« neue 
Quelle der Diagnose betrac/Uet. Die Beobach- 
tungen , welche der Vf. über diesen Gegenstand 
initzutlieilen hat, wurden der medicin. Abiheilung 
der brit. Gesellschaft bei dem letzten Zusammen- 
kommen in Dublin vorgelegt u. sind bereits ans- 
züglich in unseren Jahrbüchern B. XI. S. 576 mit- 
gelheilt worden. Seit dieser Zeit hat Vf. oft Ge- 
legenheit gehabt , die damals aufgestellten Grund- 
sätze zu bewähren , so dass er sie jetzt aU ausge- 
macht betrachtet. [Dublin Journ. Nr. XXV, 
1836.] (Calmann.) 

25 • Utüer die Contractur der Lungen u. 
über die Pht/tisie durch Contractur , von J. 
Quissac, Chirurgien chef- interne im Hotel. 
Dieu Saint -Eloi. Das erste Beispiel der in Rede 
stehenden Krankb. lieferte dein Vf. im J. 1832 
die Section eines im vollständigsten Marasmus 
verstor benen jungen Mannes. Man fand statt der 
erwarteten luberculösen Pbthisis die Lungen von 
Tuberkeln ganz frei , aber auf eiu so kleines Vo- 
lum reducirt, dass sie nicht grosser als die Faust 
waren, obschon sich weder in dem Brustfelle, 
noch an dem Ursprünge der Bronchien irgend eine 
Disposition vorfand, die diesen Zustand erklären 
konnte. Seit der Zeit hat nun Vf. mehrere Fälle 
der näml. Art beobachtet , welche das Materiale 
zu dieser Abhandlung geliefert haben. 

In der von dem Vf. Contractur der Lungen 
genannten Krankb. sind die dem Anschein nach 
gesunden Lungen sehr dicht u. luftlos, obschon 
sie weder Hepatisation noch Anschoppung irgend 
einer Art darbieten; ihr Volum ist beträchtlich 
vermindert, obgleich in dem Brustfelle weder 
eiu flüssiger, noch gasiger Erguss vorhanden ist; 
ubschun die Bronchialdrüsen nicht vergrössert 
sind , u. sich überhaupt nichts vorfindet, was auf 
die Abhängigkeit dieser Beschaffenheit von einer 
andern Affcclion hindeutet. Jedenfalls muss ein 
solcher Zustand schon mehrmals beobachtet wor. 
den sein, nur hat man ihn wahrscheinlich nicht 
aufmerksam genug untersucht u. nicht gehörig 
von den gesunden Lungen unterschieden. Der 
frrlhuui ist wohl möglich, denu eine contractu- 
rirte Lunge unterscheidet sich wenigstens beim 
ersten Anblick von einer gesunden Lunge nur 
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durch den Mangel der Luft, durch eine grössere 
Dichtheit u. ein kleineres Volum. Untersucht 
man aber weiter« so findet man, data die 
Schleiminembrau der Bronchien Spuren von Ent- 
zündung zeigt, u. dass die Höhle dieser Kanal- 
chen in ihren letzten Verästelungen verschwun- 
den ist. — Rücksichtlich der Ursachen dieses 
krankhaften Zuständes ist man zu der Annahme 
gezwungen, dass Verengerung, Zusammenziehung 
der Bronchialverästelungen u. des ganzen Ge- 
fdss - u. Zellapparates statt findet. Das Zustan- 
dekommen derselben kann nur einer Modification 
der Sensibilität des Nervenapparales der Lungen 
zugeschrieben werden, die bei Gelegenheit der 
Entzündung der Schleimhaut der Bronchien ent- 
steht, u. unter deren Einlluss sich die Muskel- 
fasern der äussern Haut (die bekanntlich in einer 
gewissen Tiefe mit der Schleimbaut in unmittel- 
barer Berührung steht , indem die faserknorp- 
lichte Substanz gänzlich fehlt) spasmodiscb zu- 
sammengezogen haben u. durch die Dauer dieses 
Zuständes: die einen (die Kreisfasern) die Obli- 
teration der Bronchialhohlen in den kleinen Ver- 
ästelungen, die anderen (die Längsfasern) die 
Retraction des Organs nach der Luftröhre zu ver- 
anlasst haben. Dadurch wird die Luft aus der 
Lunge getrieben, ihre Molechlen werden verdich- 
tet u. das Volum des Organs reducirt , welches 
dessenungeachtet seine Form u. Zähigkeit be- 
hält. Uebrigeus wird dieser spasmod. Zustand 
durch die grosse Menge von Nervenfäden, welche 
sich an den Bronchien verbreiten« ganz beson- 
ders begünstigt. — Die Contractur der Lungen 
nimmt in manchen Fallen beide Lungen ganz ein, 
in anderen beschränkt sie sich blos auf eine von 
beiden. Unter gewissen Umständen kann die 
Contractur auch leicht verkannt werden. Es ist 
diess der Fall, wenn die Lunge an ihrer hintern 
oder untern Partie eine Anschoppung als Resul- 
tat der Agonie oder der Lage des Leichnams dar- 
bietet. Man ist in diesem Falle geneigt, einer u. 
derselben Ursache sowohl die Anschoppung, als 
die grössere Dichtigkeit des übrigen Tbeiles der 
Lunge, welche Folge der Contractur ist, zuzu- 
schreiben. Doch lässt sich mit einiger Aufmerk- 
samkeit der Antheil eines jeden dieser Zustände 
unterscheiden. Wahrscheinlich war unter diesen 
Umständen die Constriction der Gefässe nicht sehr 
stark , die Contractur auf keinen hoben Grad 
gediehen; denn ausserdem würde die Anschop- 
pung wahrscheinlich nicht statt gefunden haben. 
Die Contractur der Lungen unterscheidet sich 
von den anderen Krankheilen derselben, die wäh- 
rend ihrer Dauer eine spasmod. Zusammenziehung 
dei* Bronchialverastelungeu darzubieten scheinen, 
dadurch, dass in diesen durch den Tod in fast 
allen Fällen jede Spur dieser Contraction ver- 
schwindet u. dass die Lunge vollkommen gesund 
u. vou gewöhnt. Volum erscheint; während bei 
der Contractur die Wirkungen dieser Zusammen- 
ziehung selbst nach dem Tode fortdauern u. die 
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Lunge verkleinert , verhärtet erscheint u. durch 
das Aufblasen nicht wieder auf ihr früheres Vo- 
lum gebracht werden kann, wenn die Krankh. 
veraltet war, dagegen dieses in grösseren oder ge- 
ringerin Grade wieder erlangt, wenn sie noch 
keine lange Dauer gehabt hat Sie unterscheidet 
sich ferner durch ihre Symptome davon. Es be- 
steht übrigens diese Krankh. , wie gesagt , in ei- 
ner Entzündung der Schleimhaut der Bronchien, 
die mit spasmod. Zusammetiziehuug derselben 
complicirt ist , welche Zusammenziehung fast 
fortwährend 1 einwirkt u. mit jedem Tage das Vo- 
lum der Lunge immer mehr u. mehr zu vermin- 
dern strebt Die Contractur der Lunge macht 
aber nicht immer den näml. Verlauf: bald zeigt 
sie sich unter acuter Form, bald nimmt sie einen 
chron. Charakter an u. veranlasst eine Reihe von 
Symptomen, die eine wahre Lungenconsumption 
ausmachen, die eben der Vf. Phthuis durch Con- 
tractur nennt. Vf. lässt einige Fälle der acuten 
Form folgen. 

L Contractur der Lungen im acuten Zustande. 
Bennos, 20 J. alt , von kräftiger Constitution, seit 
einigen Tagen Soldat, kam am 24. Nor. 1834 ins Spi- 
tal St. Eloi ; er baUe bei stürmischem Wetter eine 2wÖ- 
chcntllehe Reise gemacht, die ihm der Verdruss, «ein 
Vaterland verlassen zu müssen, verbittert hatte. Sein 
Gesicht war krankhaft verändert u. blas«. Seit seiner 
Ankunft hatten sich mehrere Geschwülste entwickelt, 
eine auf der Unken Fussbiege, die schmerzhaft u. nur 
leicht geröthet war; zwei andere auf der hintern Partie 
des Oberschenkels der näml. Seite waren etwas röther, 
fester, besser umschrieben u. fast unschmerzhaft. Bin« 
vierte endlich fand sich auf der hintern Partie der lin- 
ken Ferse. Die Hitze war massig, die Zunge feucht u. 
weissü cht, der Appetit nullt der Puls häufig, lebhaft, 
nichtsehr entwickelt. (Diit, mit Honig versüsste Bo- 
retschtisane , ein Bad.) Am 25. Nov. Die Geschwulst 
derKossbiege hatte sich vergrößert, die der Oberschen- 
kel hatte sich vermindert. Der Puls war der nämliche 
geblieben. Die Respiration etwas häufig ; leichter, trok- 
kener, seltner Husten. (Bouillon, Boretschtisane.) Am 
Abend Urinverhaltung. Durch den Katheter wurde } 
Pinte Harn abgelassen. Am 26. Nov. Am linken Vor- 
derarme kam eine neue Geschwulst zum Vorschein, die 
die unteren zwei Drittel einnahm; aie war unsebmerzhaft, 
rosenroth, diffus u. behielt den Fingereindruck wie beim 
Oedeme Die Spitze des Zeigefingers der näml. Seite 
zeigte eine bräunlichte Anschwellung mit Schmerz u. Span- 
nung. (Dieser Finger war früher verstümmelt worden.) 
Die Geschwulst der Ferse hatte eine violette Farbe an- 
genommen, sie war sehr schmerzhaft u. man bemerkte 
darin Fluctuätion. Angstgefühl , häufiger , lebhafter, 
nicht aehr entwickelter Puls ; die Respiration u. der Hu- 
sten wie früher. (Bouillon, Boretschtisane, Katsplas- 
men auf die angeschwollenen Partien ; die Geschwulst 
der Ferse wurde geöffnet u. es ging ein KsslöfTd voll 
etwas dicker u. weinbefenfarbiger Materie ab. Der 
8chmerz beruhigte sieb.) Am 27. Nov. Die Geschwulst 
des Unterschenkels u. der Fussbiege halte sich merklich 
vermindert, die der Oberschenkel war fast ganzlich 
verschwunden. Der linke Vorderarm befand sich in dem 
näml. Zustande, die Sp'tze des Zeigefingers zeigte Fluc- 
tuätion, das Gesicht blieb stets bleich, krankhaft ver- 
ändert; der Puls war häufig u. etwas entwickelt. (Die- 
selbe Vorschrift, die Geschwulst des Zeigefingers wurde 
geöffnet u. lieferte eine ähnliche Materie wie die der 
. Fersen.) 19 Uhr des Abends war der Kranke von ei- 
nem klebrichten 8chweisse bedeckt u. fast ohne Pub; 
die Extremitäten waren kalt. Am 28. Nov. schien der 



Kranke um 4 Uhr des Morgens sich besser zu befinden, 

verlangte zu trinken, starb aber eine Stunde nachher. — 
Seetion 27 8t. nach dem Tode. Thorax. Bs fand sich 
eine alte Verwachsung der oben» u. seitlichen Partie 
der Rippen • Pleura der rechten Seite mit der Lunge ; 
sonst war diese Membran überall vollkommen gesund, 
obschon sie in ihrer untern Partie l Pinte blutiges Se- 
rum enthielt. Die in ihrem Volum reducirtc rechte Lunge 
gewährte beim Anfühlen in ihrem untern Lappen das 
Gefühl irgend eines in diesem tief gelegenen Gases, oder 
einer Flüssigkeit. Beim Einschneiden in diesen Theil 
gingen ungefähr 2 Unz. einer ziemlich dicken, chocelade- 
farbigen , geruchlosen , zerfressenden Materie hervor, 
die etwas Lungensubstanz mit fortnahm. Zu gleicher 
Zeit ging geruchloses Gas ab. Die diesen Abscess um- 
gebenden Tbeile zeigten einige kleine Hepalisations- 
kerne; sonst waren sie überall in der Umgebung des 
Abscess es erweicht u. wurden beim leichtesten Drucke 
au Brei. Das obere Drittel der Lunge war luftlos, kni- 
sterte nicht u. zeigte, ausser der gewöhnlichen Zähig- 
keit, eine Dichtigkeit, die maa weder der Anschoppung, 
noch der Hepatisation zuschreiben konnte. Zwischen 
dieser Partie u, dem untern Lappen war die Lunge mit 
Blut angeschoppt Das Brustfell der linken Seite war 
völlig gesund , ohne Verwachsung u. ohne Brguss. Die 
linke Lunge hatte höchstens das Viertel ihres gewöhnt. 
Volums, obschon sie keinen Druck erlitten hatte; sie 
war ganz luftlos, hatte ihre normale Form u. ihre Zä- 
higkeit behalten. Wenn man sie in ihrer Gesammthcit 
zusammendrückte, so fühlte man kaum ein leichtes Kni- 
stern. Diess abgerechnet befand sie sich in normal. 
Zustande u. bot weder Anschoppung irgend einer Art, 
noch Hepatisation dar. Durch das Binblasen wurde 
ein grosser Theil ihres Volums wieder hergestellt. 
Tiefe Einschnitte nach allen Richtungen Hessen kein 
krankhaftes Product entdecken u. es floas darnach nicht, 
wie man es gewöhnlich findet, jenes schaumige Serum 
aus. Die Schleimhaut der Bronchien beider Lungen 
war injicirt. Die die Luflröhrenäste an ihrem Ursprünge 
umgebenden Drüsen waren normal beschaffen. Beim 
Eröffnen der beiden Brusthöhlen drang kein Gas her- 
vor. In den rechten Hershöhlen fanden sieb faserige 
Coagula u. ausserdem geronnenes u. flüssiges Blut; im 
Herzbeutel fand sich etwas Serum. Abdomen. Die Le- 
ber war umfänglich, aber gesund; die Milz sehr blas«; 
die linke Niere zeigte etwas Kiter in zweien ihrer 
Kelche; übrigens war aie völlig blutlos; die rechte 
Niere hatte eine violette Farbe. Die Blase war gesund 
u. enthielt etwas Biter, der wahrscheinlich von den 
Nieren herabgrkommen war. Der Magen u. der übrige 
Verdauungskannl zeigten nichts Besonderes, ausser eine 
starke baumförmige u. getüpfelte Injection in der an- 
tern Partie dea Dünndarms. 

II. Eine GOjähr. Fran, deren Constitution herab- 
gekomtnen war, kam am 25. Juni 1839 ins Hötcl-Dieu 
St Bloi ; sie litt seit 2 Tagen an einem Kr} sipelas, 
welches das Gesicht u. die benachbarte Partie den 
Halses einnahm; die Wärme der Haut war vermehrt; 
der Pula häufig, missig entwickelt; die Zunge mit 
gclblichtem Schleim bedeckt. In den folgenden Tagen 
machte die Krankh. Fortschritte: das Brysipelas er- 
reichte die behaarte Kopfhaut; es stellte sich Delirium 
ein. Am 29. Juni. Es war kaum etwas Röthe im Ge- 
sichte geblieben; dss Delirium trat nur momentweiae ein, 
allein die Respiration war häufig geworden u. es hatte 
sich Husten eingestellt. Am 2. Juli. Die Respiration 
war mit jedem Tage beschwerlicher geworden. Der 
Husten hatte, ohne sehr häufig zu sein, doch die Kranke 
angegriffen; die Auswurfstoffe waren schleimig, etwaa 
gelblicht. Die Percusslon gab einen natürl. Ton im 
Anfange, der gegen das Bude beträchtlich sonor wur- 
de. Die Auscultation ergab, dass die, anfangs nicht 
sehr expansive, Respiration bald den Bronchialcharak- 
ter annahm u. mit jedem läge schwächer wurde. Bs 
zeigte sich keine Spur von Ervsipdas mehr. Am 3. 
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J«l. «Urb die Kranke. B«i 4er Sectio» fand man eine 
leichte seröseiweissstoffige Infiltration der Pia niater, 
der obern Partie des grossen Gehirns, so wie etwa« 
trübes Serum an der Basis des Schädels. Die Langen 
virsren sehr klein u. lagen an der Wirbelsäule an; ihre 
Fora war normal , ihre Farbe etwas grauröthiicht ; 
beim Zusammendrücken knisterten sie fast gar nicht u. 
verminderten sich nicht in ihrem Volum. Sie zeigten 
eine unuatürl. Dichtigkeit, die man weder der Hepati- 
sation, noch irgend einer Art Anschoppung zuschrei- 
ben konnte. Bios in ihrer hintern Partie bemerkte 
mau etwas Blutanschoppung , wohl als Folge der Lage 
des Leichnams. Durch das Aufblasen bekamen sie fast 
ihr ganzes gewöhnl. Volum wieder. Die Schleimmem- 
bran der Luftröhre u. der Bronchien war injicirt u. 
etwas angeschwollen. Das Brustfell war gesund u. da- 
rin weder ein flüssiger noch ein gasiger Brgwss vorhan- 
den. Die Baucheingeweide seigteu nichts Besonderes. 

Durch diese beiden Fälle hält der Vf. das Da- 
sein acuter Krankheiten, in welchen die auf die 
Bronchieu fixirte Entzündung oder Congestion 
von der spasmod. Zuaammenziehungder Muskel- 
haut dieser Kanälchen, welche zu ihrer Verenge- 
rung u. zur Verhärtung der Lunge Veranlassung 
giebt , begleitet wird, für erwiesen. Er schreibt 
diesen Zustand einer Modifikation der Sensibili- 
tät des Nerveuapparates der Lungen zu. Die 
einzigen Symptome, die beobachtet wurden, sind 
der Husten u. die zunehmende Reapiralion&be- 
scli werde; die Kranken beklagten sich über kei- 
nen Schmerz. Bei der Frau ergab die Percusaion 
der Brust einen hellem Ton, als im normal. Zu- 
stande; durch die Auscultation erkannte man eine 
ianmer geringere expansive Respiration mit einem 
immer deutlichem, mit schleimigem oder pfei- 
fendemRasseln untermischten Bronchialcharakter. 
Bei Bennos würde man wahrscheinlich auf der 
linken Seite ähnliche Zeichen gefunden haben, 
wenn die Symptome zu der Auscultation oder 
Percusaion Veranlassung gegeben hätten. Bei 
keinem vou beiden Kranken waren die ge- 
wöhnlichen Symptome vorhanden, welche ein 
Hindemiss für den Eintritt des Blutes in die 
Lungen ankündigen; kein entschiedener Kopf- 
schmerz, keine Rothe im Gesichte. Die Prognose 
dieser Krankh. muss sehr schlimm ausfallen , da 
sie die Verrichtungen eines Urganes aufzuheben 
strebt, dessen Thätigkeit zur Unterhaltung des 
Lebens so nothwendig ist. Die Diagnose betref- 
fend, so kann man die Gontractur nicht wohl 
mit dem Pneumothorax verwechseln, bei welchem 
die Lunge durch die Entwicklung von Gas im 
Innern der Pleura atrophisch wird. Es bilden 
sich beim Pneumothorax ferner die Gase nur in 
Folge einer organ. Störung der Lunge oder ihrer 
scröaen Hülle , oder eines flüssigen Ergusses ; 
während bei der Contractu? die Pleura gesund 
ist, kein Erguss sich vorfindet u. die Lunge nicht 
materiell afficirt ist. 

Von der Contractur im chron. Zustande oder 
von der PhthUis durch Contractur. Allea , was 
der Vf. über diese Art von Phtbisia bei den alten 
Schriftstellern finden konnte , beschränkt aicb 
auf die von einigen von ihnen gemachte Bemer- 



kung, dasa sie in seltenen Fällen in Folge der 
Phlhisis die Lungen wie vertrocknet gefunden 
haben. Ueber die Symptome u. den patholog. Be- 
fund findet sich nichts. Einige beschrieben zwar 
eine nervöse Phlhisis, die aber nichts mit der in 
Rede steh enden gemein hat. 

III. Im Juni 1832 wurde ein SOjähr. Schuhputzer 
von einem galligen Temperamente ins Spital aufgenom- 
men. In seinem blassen Gesichte drückte sich das grösste 
Leiden aus; er war zum Skelet abgemagert, hustete o. 
warf gelblichte Sputa aus, die blos schleimig zu sein 
schienen. Er war von gesunden Eltern geboren wor- 
den u. batto sein 18. J. erreicht, ohne an einer andern 
Krankh. als der Variola gelitten su haben. Zu dieser 
Zeit ergab er sich der Onanie, er fing an zu husten, 
ohne Schmerz oder Respirationsbeschwerde zu fühlen. 
Nach einigen Wochen gesellte sich su diesem Husten, 
der sich etwas vermehrt hatte u. von einer leichten Bx- 
pectoration begleitet wurde, ein Schmerz in den bei- 
den Seiten der Brust, der weniger an u. für sich selbst, 
abi durch eine Art Zusainmenscluiünnig, welche die Lun- 
gen erlitten , lästig war u. während dessen die Inspira- 
üonsbewegungen beschwerlich u. nicht sehr ausgedehnt 
waren. ^ Er war ausserordentlich unbeständig in seinen 
Erscheinungen u. in seiner Dauer, kehrte bald des Mor- 
gens, bald des Abends wieder, dauerte bieweilen meh- 
rere Stunden, mehrere Tage u. verschwand andere Male 
nach einigen Minuten. Merkwürdig war es, das*, wenn 
Pat. , mochte er nun aufgestanden sein oder im Bette 
liegen, zu Haube u. allein blieb, der Sc hincrz längere 
Zeit dauerte ; während er oft aufhörte , wenn er einen 
Spazierweg ins Freie machte, oder mit seiuen Freun- 
den irgend eine Uebung vornahm, die eine gewisse Ent- 
wickelung der Muskelkräfte erforderte. Mehrere Male 
wurde er durch einen starken Bindruck aufsein GemQth 
fast augenblicklich beseitigt ; es waren dies* wahre An- 
fälle von Contractur , die sich mit der g rotsten Unregel- 
mässigkeit einstellten. Im Anfange waren sie durch In- 
tervalle von mehreren Tagen getrennt, hierauf folgten 
sie ailmilig immer naher auf einander, waren beschwer- 
licher n. Hessen dem Kranken keinen Augenblick Ruhe, 
so duss er sich eutsrhied, ins Spital zu gebn. Er war 
so dieser Zeit, wie gesagt, ausserordentlich mager u. 
sein Gesicht drückte das grösste Leiden aus. Es schien 
ihm manchmal als ob man ihm mit Gewalt die Lunge 
zusammenschnüre; der Schmerz war dann unerträglich ; 
die Rcmissioasmoinente waren selten geworden u. mach- 
ten sich nur durch eine geringe Erleichterung bemerklich. 
Der Husten war hiufig u. die Sputa gelblicht, reichlich ; 
die Verdauung ging schwer von Statten; der Kranke 
hatte keine Ruhe mehr, u. wurde durch copiose Schweisse 
u. einen anhaltenden Fieberzustand geschwächt. Die 
in allen ihren Durchmessern verengerte Brust gab bei der 
Percusaion einen beträchtlich hellen Ton; die Auscul- 
tation lieferte eine Bronchialrespiration von einem sehr 
geringen Um fange mit etwas schleimigem u. pfeifendem 
Rasseln. Die Krankh. war zu weit gediehen, als dass 
die angewendeten Mittel einen günstigen Erfolg haben 
koonten; die Abmagerung n. der Marasmus wurden mit 
jedem Tage beträchtlicher u. am 8. Jul. trat der Tod 
ein. Bei der Scction fand man die Lungen verkleinert, 
verhärtet, nur einen sehr kleinen Theil der Brusthöhle 
einnehmend. Ihre Form war normal, ihre Farbe ro- 
senroth, ihre Dichtigkeit in ihrer ganzen Ausdehnung 
beträchtlich, obsebon man weder Anjchoppung, noch 
Hepatisation beobachtete; ihre Zähigkeit war geblieben. 
Durch das Zusammendrücken hörte man weder ein Kni- 
stern, noch verminderte sich Ihr Volum. Durch das Bin- 
blasen konnte man ihnen nur einen sehr kleinen Theil 
ihres Volums wiedergeben. Beim Einschneiden an ver- 
schiedenen Stellen kam keine Flüssigkeit hervor. Ks 
zeigte sich ein homogenes, nicht schwammiges, von je- 
dem krankhaften Erzeugnisse freies Gewebe. Die 
Schleimhaut der Bronchien war lebhaft gerottet u. der 
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Caliber der Kanälcheo, die sie auskleidete, schien an 

ihrem Ursprünge von seinem Durchmesser verloren so 
haben. Tiefer im Innern des Organ« waren diese Ka- 
nälclien auf fasrige Stränge redueixt. Die beiden Brost- 
fellsäclce waren völlig gesund; sie enthielten weder 
Gas, noch Flüssigkeit. Die Bronchialdrüsen , M wi« 
die lymphat. Drüsen des Halses hatten ihr gewöhnl. 
Volum, Das Herz enthielt in den rechten Höblen ei- 
nige Coagula. Sein Volum zeigte nichU Besonderes. 
Der Bauch bot keine Störung dar. 

IV. Bin 29jähr Frauenzimmer von zarter Consti- 
tution wurde am 14. Febr. 1834 ins Spital gebracht, 
um an einer communitiven Fractur des Unterschenkel* 
behandelt zu werden. Der Fall war sehr schlimm ; es 
wurden einige Splitter ausgezogen u. ein passender 
Verband angelegt. Bs traten entzündl. Erscheinungen 
u. trotz der Antiulih>gistica eine reichliche Eiterung ein, 
die durch einige Splitter, die sich nicht völlig abge- 
löst hatten, veranlasst wurde. Trotz der Erschöpfung, 
die ein solcher Zustand zur Folge haben musste, er- 
reichte die Kranke das Ende des Mai , ohne dass sie 
von ihren Kräften sehr viel verloren hatte. Zu dieser 
Zeit wurden neun Splitter, die sich losgelöst hatten, 
hinweggenommen; doch blieben immer noch einige zu- 
rück , die eine reichliche Eiterung unterhielten. Plötz- 
lich fing die Kranke zu derselben Zeit, ohne bekannte 
Ursache, zu husten an u. von dem Momente an ver- 
minderte sich die Eiterung des Unterschenkels ; der 
Husten wurde mit jedem Tage stärker u. die anfangs 
leichte Bxpectoration lieferte zahlreiche dicke u. gelb- 
lichte 8puta , während die Biterung auf eine so merk- 
liche Weise abnahm, dass kaum noch die die Wunden 
bedeckende Charpie davon befeuchtet wurde. Die 
Kranke beklagte sich über einen leichten Schmerz in 
beiden Seiten der Brust, über eine gewisse Beschwerde 
bei den Inspirationen : Symptome, die auf eine fast an- 
hallende Weise fortdauerten. Die Percussion lieferte 
einen sehr hellen Ton u. wenn man (Jas Ohr anf die 
Brust legte, so bemerkte man eine Respiration, die 
mit jedem Tage weniger ausgedehnt , weniger expansiv 
wurde u. den Bronchialcharakter annahm , während sie 
täglich an Kraft verlor, so dass sie endlich fast nur 
noch zwischen dem Schulterblatte u. der Wirbelsäule 
gehört werden könnte. Am 10. Juli hatte der Husten u. 
die Bxpectoration völlig aufgehört ; die Inspirationen 
schienen weniger behindert ; es w ar fast kein Schmerz 
mehr vorhanden ; der Unterschenkel lieferte keinen Ei- 
ter mehr, obsebon die fistulösen Oeffnungen nicht ge- 
schlossen waren. Eine Woche verfloss so in diesem 
Zustande der Ruhe, allein am 18. Jul. starb die Kranke 
fast plötzlich. — Section 20 Stunden nach dem Tode. 
Beide Lungen lagen an der Wirbelsäule an u. hatten 
nur ein faustgrosses Volum ; ihre Farbe war grauliebt, 
ihre Form normal ; beim Drucke mit der Hand knister- 
ten sie fast gar nicht u. verkleinerten sich nur sehr we- 
nig. Incisiohen an verschiedenen Stellen zeigten ein 
nicht schwammiges, von jeder blutigen oder serösen 
Anschoppung, von jedem zufälligen Erzeugnisse freies 
Gewebe. Die Bronchien zeigten sich in dem Maasse, 
als sie in die Tiefe des Organes gelangten, immer mehr 
in sich selbst zusammengezogen, so dass sie in einer 
gewissen Tiefe ihr Caliber gänzlich verloren. Die sie 
auskleidende Scblcimmemhran war geröthet u. etwas 
angeschwollen. Die Brustfelle waren in ihrer ganzen 
Ausdehnung vollkommen gesund u zeigten nicht den 
geringsten flüssigen oder gasigen Krguss. Die Bron- 
chialdrüsen hatten nur ihr gcwöbnl. Volum. Alle Bauch- 
u. Kopforgane waren gesund. Die Knochen des Un- 
terschenkels zeigten mehrere kleine Sequester in Höh- 
len, die mit einer Membran ausgekleidet waren. Man 
fand in der Dicke der Gliedmasse keinen Eiterbeerd; 
die noch vorhandenen fistulösen Gänge enthielten nur 
einige Tropfen Eiter. 

Ollenbar war hier ebenfalls eine Entzündung 
der SchleiniiDcmbran der Bronchien vorhanden, 



und medicinUobe Klinik. 

die von der spaamod. Zusammenziehung der Mus- 
kclhaut derselben begleitet wurde ; welche Zu- 
aammenziehung im Anfange bald anhaltend, bald 
momentan war, aber mit jedem Tage neue Fort- 
achritte machte u. endlich ins Unbestimmte hin 
fortdauerte. Diese Zusammenziehung, die chro- 
nisch verlief u. die Lunge zu einer allmäligea, 
unmerklichen Verhärtung führte , veranlasste ei- 
nen mehr oder weniger lebhaften Brust schmerz, 
> eine Beschwerde der Respiration u. ein eigen- 
thüml. Gefühl von Zusammenschnürung , wel- 
ches die Kranken glauben liess, dass ihre Lun- 
gen durch eine fremde Gewalt comprimirt wür- 
den u. was gewisaermassen als pathognomon. 
Sympton angesehen werden rnuss, Der Tod trat 
nach Verfluss einer kurzem oder längern Zeit 
ein, entweder durch die Erschöpfung, welche 
die Expectoralion oder das hekt. Fieber herbei- 
führten, oder vielmehr durch den neuen Zustand 
der Lunge , die mit jedem Tage für die Arteria- 
lisation des Blutes unpassender wurde. Bei der 
Section endlich fand man eine verhärtete con- 
tracturirte Lunge, die keine andre wahrnehm- 
bare Veränderung als eine Verdichtung, eine An- 
näherung der Molccülen darbot. — Die Diagnose 
der Phlhisis durch Contractur muss theils nach 
den eben erwähnten Symptomen , theils noch 
den Resultaten der Auscullalion u. der Percus- 
sion festgestellt werden. Wenn man die Brust 
pcrculirt, so erhält man einen hellem Ton ala 
im normal. Zustande, der desto heller wird, je 
näher der Tod bevorsteht. Bei der Auscültation 
hört man eine Respiration, die mit jedem Tage 
weniger expansiv wird u. immer mehr den Bron- 
chialcharakter annimmt. Das immer weniger 
bemerkbare Respirationsgerausch wird endlich 
nur zwischen der Wirbelsäule u. dem Schulter- 
blatte gehört. Die verschiedenen schleimigen, 
sonoren u. pfeifenden Rhonchi können bald an 
der einen, bald an der andern Stelle gehört wer- 
wen ; sie charakterisiren bekanntlich die Ent- 
zündung der Bronchien. Lebhafte Leidenschaf- 
ten , schlimme Gewohnheiten, Verdruss, eine 
fortwährende geistige Anstrengung dürften mehr 
als jede andre Ursache die Phlhisis durch Con- 
tractur veranlassen , in sofern sie kräftig auf das 
Nervensystem einwirken, u. die Phlhisis durch 
Contractur einen stark ausgesprochenen nervö- 
sen Charakter hat. Eine Verwechselung mit an- 
deren ähnlichen patholog. Zuständen ist nicht wohl 
möglich. Bios jener krankhafte Zustand könnte 
zu einem Irrtbum Veranlassung geben, bei wel- 
chem die Lunge in Folge einer tuberculösen Hy- 
pertrophie der an dem Ursprünge der Bronchien 
gelegenen lymphat. Drüsen atrophisch geworden 
ist. Es werden die Bronchien dann bis zur Ap- 
plattung comprimirt , so dass sie nur einer klei- 
nen Quantität Blut den Durchgang gestalten oder 
diesen selbst ganz u. gar unmöglich machen. Sio 
ziehen sich dann in sich selbst zusammen , sc* 
dass ihre Höhle verschwindet, u. zwar kraft jene» 
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orjjan. Gesetze* , nach welchem jeder Kanal, 
jede Höhle, die nicht mehr dem Zweck, zu wel- 
chem sie bestimmt war, erfüllt, zu ohüteriren 
strebt. Diese Verengerung der Bronchien hat 
die Verdichtung der Molecülen des Lungenpar- 
enchyms zur Folge , welches dann ebenso an 
Votum verliert wie bei der Contractur u. ganz 
die näinL Merkmale darbietet, nur das« bei der 
Contractur die Verkleinerung activ u. idiopa- 
thisch , in jenem Falle aber passiv u. symptoma- 
tisch ist* Die Prognose der Phthisis durch Con- 
tractur dürfte weit weniger schlimm sein als 
bei jeder andern Art von Phthisis, denn es fin- 
det hier keine organ. Aflection statt, sondern nur 
eine Störung der Verrichtungen; man kann also, 
wenn die Krankh. nicht zu alt ist , ihre Beseiti- 
gung hofl'en. Die Behandlung betreffend, so dürf- 
ten nicht blos je nach den Fällen die antiphlogi- 
stischen , die derivirenden , die beruhigenden 
Mittel u. s. w. ihre Anwendung finden , sondern 
man musste vor Allem Zerstreuung u. körperl. 
Uebung dem Kranken anempfehlen. Die ver- 
schiedenen Spiele, welche die Muskelkräfte in 
Thatigkeit setzen, das Fahren u. vorzüglich das 
Beilen dürften zur Beseitigung jenes auf die Lun- 
gen fixirten Krampfzustandes, der fast die ganze 
Gefahr der Krankh. ausmacht, u. zur Wieder- 
herstellung der Harmonie der Verrichtungen be- 
deutend beilragen. [Gaz.mid. de Paris. Nr, 11 
«. 12. 1836.J (Schmidt.) 

24. J Wasserscheu , als Symptom einer 
Herzkrankheit; beobachL von Dr. Ed. Kühn 
in Leipzig. 

Sophie A. .., eine sehr ordentliche, kinderlose 
Brottjäckersfrau von 48 J., von venöser, robuster Constitu- 
tion u. hitzigem Temperamente, die mit Ausnahme der 
natürl. Blattern u. des Kriegstyphu* stets gesund gewe- 
sen war, litt nach dem Verschwinden ihrer Regeln, die 
bis in ihr 30. J. immer ordentlich geflossen waren , an 
häufigen d. starken Congcstionen nach der Brust. Im 
J. 1832 u. 34 steigerten sich dieselben zu heftigen Pleu- 
resien , deren Beseitigung beide Male nur erst nach 
einer eingreifenden antiphlogist. Behandlung gelang. 
Indessen dauerten dergleichen Congeitivzuitände nicht 
nur fort, ja wiederholten, sich nach immer kürzeren 
Pausen, sondern es gesellten sich nun auch noch man- 
cherlei Respirationsbeschwerden, als Beklemmung, Hu- 
sten u. Kurzathtuigkeit hinzu, wovon keine anderen 
Ursachen aufgefunden werden konnten , als wiederholte 
Verkühlungen u. Mangel an gehöriger Schonung u. 
Nachtruhe. Alle inneren Mittel , so wie auch Vesiea- 
torien, blieben gegen diese periodisch eintretenden Zu- 
fälle erfolglos; erst als Pat endlich zur Ader Hess, 
verschwanden sie, zwangen aber durch ihre baldige 
Wiederkehr zur öftern Wiederholung der allgem. Blut- 
entziehungen, so dass mitunter kaum 2 Monate vorüber- 
gingen, ohne dass ein Aderiass gemacht wurde. Das- 
selbe war auch im J. 1835 der Kall , wo Pat. zu Ende 
Aug., nachdem ihr kaum 9 Wochen zuvor Blut entzo- 
gen worden war, wiederum von einer solchen Beklem- 
mung der Brust befallen wurde, dass sie abermals zu 
diesem Mittel ihre Zuflucht nehmen zu müssen glaubte. 
Diessmal hatte jedoch der Aderiass nicht, wie früher, 
den gewöhnt, günstigen Erfolg , sondern Pat. fühtte sich 
nach demselben nur noch beklommener u. kränker, als 
vorher, u. suchte deshalb nun beim Vf. Hülfe. — 29. Aug- 
Morgen*. K. fand Pat. im Bette sitzend mit angstvol- 
Med. Jahrbb. Bd. XIII. Hft. I. 



lern, blassem Gesichte, u. eigentümlich glänzenden Au- 
gen. Sie klagt« über bedeutende Mattigkeit, grosse 
Beklemmung der Brost, natnentl. in der Sternal- u. Herz- 
gegend, jedoch nicht über Schmerzen, wie sie diesel- 
ben bei de© früheren Pleuresien empfanden hatte. Dabei 
war ihr Atheiu etwas kurz u. beklommen, die tiefere In- 
spiration ein wenig behindert, wenn gleich schmerzlos, 
n. ohne zum Husten za reizen, die Lage auf der rech- 
ten Seite, so wie auf den» Rücken wegen Zunahme der 
Beklemmung erschwert, auf der linken Seite fast un- 
möglich. Ausserdem hatte Pat. öftere, schnell vorüber- 
gehende ohninachtätmlirhe Anwandinngen, welche sieb 
durch ein ängstliches Wesen, 8chwarzwerden vor den 
Augen u. Vergeben der Sinne kundgaben , so wie hef- 
tige Schmerzen im Kopfe u. in der Unken Schulter, die 
sich von da längs dem Arme hinabzogen. Dieser, wie 
auch die Hand u. Finger, die sie öfters rieb, kamen 
ihr wie gelähmt vor, u. hatten das Anselm, als stocke 
In ihnen das Blut. Der Durst war stark, das Schlacken 
aber wegen angeblicher, krampfhafter Zuiammensrhnü- 
rung des Haltes so erschwert, dass kaum ein TheelöfTel 
voll Wasser auf einmal ohne sichtbare Anstrengung hin- 
abgebracht werden konnte. Die Zunge war schleimig 
belegt «. feucht; der Appetit erloschen; der Leib ver- 
stopft, indess weder gespannt noch schmerzhaft; der 
sehr trübe Urin setzte ein rothes Sediment ab. Die 
Temperatur der Haut war nicht sehr erhöht, der Puls 
an beiden Händen häufig, unterdrückt, sonst regelmäs- 
sig, der Herzschlag ihm entsprechend, Herzklopfen 
durchaus nicht vorhanden. K., welcher anderswo über 
diesen Fall eine ausführliche Epikrise zu liefern gedenkt, 
hielt ihn tür rheumat. Her%enlzündung. — Pat erhielt 
eine Mischung von Aq. rob. id. cum nitro n. Aq. lau- 
roeerasi , n ebenbel noch Pulver aus Calomel n. Sacch. 
lactis. Abende. Der Zustand hatte sich merklich ver- 
schlimmert. -Di« Angst u. Unruhe, so wie die Brustbe- 
klemmung waren zu öfteren Malen stärker wiederge- 
kehrt n. die Schlingbeschwerden, bei übrigens unver- 
sehrtem Zustande der Deglutitionsorgane , hatten sich 
so gesteigert, dass ausser einigen auf Zucker geträn- 
feiten Tropfen Wasser auch nicht die mindeste Flüssig- 
keit hinabgeschluckt werden konnte. Ja schon der An- 
blick eines mit Wasser angefüllten Glases, oder des 
Löffels mit Arznei erregte der Kranken widrige n. an- 
angenehme Empfindungen, die immer stärker worden, 
je mehr man sich ihr damit näherte, n. in förmliche 
convulsiv. Bewegungen der GesichUmuskeln übergingen, 
sobald Pat. nach langem Widerstreben und Abmühen 
sich endlich doch bestimmen liess, etwa» davon zu ver- 
schlucken. Gleichzeitig nahmen die Beklemmang u. 
Angst in hohem Grade zu, was sich durch Umherwerfen 
des Körpers bald nach dieser, bald nach jener Seite, 
schnell abwechselndes Aufsitzen u. Niederlegen , hasti- 
ges Bewegen der Arme bald hier- bald dorthin , ängst- 
liches Auf- u. Zuknöpfen des Halstuches, Zusammen- 
raffen der Betten u. a. m. kund gab, u. es vergingen 
mitunter Minuten , bevor diese Aufregung sich wieder 
verminderte, wo alsdann Pat. anscheinend ruhiger alle 
an sie gerichtete Fragen richtig beantwortete , über ihr 
berbes Schicksal in laute Klagen ausbrach u. inständig 
um bildige Hülfe bat. Alle übrigen Erscheinungen 
dauerten inzwischen, wie vorher, unverändert n. un- 
unterbrochen fort, wurden aber durch dieses periodisch 
hervortretende Leiden so in den Hintergrund gedrängt, 
dass Pat. alles Uebrige ganz unbeachtet liest. Es wnrde 
mit dem Gebrauche der bisherigen Arzneien fortgefah- 
ren, ausserdem aber noch eine Venösection am linken 
Arme (die 2. seit dem 28. Aug.), ein Vesicator auf die 
Brust, Sinapiamen an die Waden u. Umschläge auf die 
Fusssohlen verordnet 30. Aug. früh. Pat. hatte die 
Nacht völlig schlaflos u. so ausserordentlich unruhig 
zugebracht, dasa sie von ihren Wärterinnen ksnm hatte 
gebändigt werden können. Stuhlgang hatte sie in der 
Nackt 3m al gehabt Da« am Abend vorher entzogene 
Blut zeigte eine dünne, gelblichle Crusta inflammatoria ; 
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«Ihr Vesicalor hatte eine tüchtige Blase gezogen; die 

Umschläge hatten eher sofort wieder abgenommen wer- 
den müssen, da sie ihre Angst u. Beklemmung verschlim- 
mert hatten. Pal, konnte nun beinahe gar nicht« mehr 
liinahsclitucken ; schon das Waschen ihrer Hände, ja 
selbst das Abwischen des mit Schweis« bedeckten Ge- 
sichte mit einem Tuche vermehrte die Angst u. Beklem- 
mung , die noch am Tage vorher nur beim Schlucken 
von Flüssigkeiten überhaud genommen hatten. Ueber- 
baupt verliessen die letateren Beschwerden sie veo jetzt 
an nie völlig, traten jedoch periodenweise stärker her- 
vor, u. gingen in förmliche Erstickungszufälle über , so- 
bald ihr irgend eine Flüssigkeit , mochte die Dosis der- 
selben auch noch ao gering sein , beigebracht worden 
war. Die übrigen Symptome hatten sich wenig verän- 
dert. Pat. konnte tief einatbmen , hatte aber jetzt et- 
was Husten, durch welchen ein achwärtlicbter, dick- 
lichter Bronchialschleim ausgeworfen ward. Di« Schmer- 
zen im Kopfe, so wie in der Schulter u. im Arme hatten 
sieb vermindert; die Bewegung des letztern war nicht 
im geringsten gehemmt. Die Gesichtszüge hatten noch 
immer den leidenden Ausdruck, die Augen ebenfalls noch 
obenerwähnten eigenen Glanz, die Pupille war erwei- 
tert. Die Zunge hatte noch, wie zuvor, den schleimi- 
gen ? feuchten Beleg, der Durst war jedoch um Vieles 
stärker, die Speichelabsonderung nicht vermehrt, der 
Leih weich, die Aualeerungen von natürl. Farbe u. 
Consistenz, der Urin sehr trübe u. ein rothgraulkhtes 
Sediment absetzend , die Haut feucht , ihre Temperatur 
nur miusig erhöht, der Puls am rechten Arme häufig, 
schnell, gespannt, am Unken jetzt mehr klein, unter- 
drückt, ein starkes Pulsiren des Herzens durchaus nicht 
zu fühlen, wenn gleich Pat. in den relativ ruhigen In- 
tervallen einige Mala über Herzklopfen geklagt hatte« 
Unter solchen Umständen wurde eine nochmalige Ve- 
»asection verordnet; innerlich erhielt Pat. Land. liq. 
8yd. cum Liq. c. c aucc ana. — Nachmittag* 3 t/Ar. 
Das au« der Ader gelassene Blnt zeigte keine Entzün-, 
dungshaut, doch war Pat. einige Zeit nachher anschei- 
nend etwas ruhiger geworden. Die Tropfen hatten 
derselben weder allein, noch auf Zucker beigebracht 
werden können , da schon bei jedem Versuche , ihr die- 
selben einzugeben, die krampfhaften Beschwerden «in- 
getreten waren, wovon sich Vf. auch aelbst überzeugte. 
I oh 5 Vkr an wurden aber auch die relativ ruhigeren 
Momente immer »eltetter. Die Angst «. Beklemmung 
dauerte ununterbrochen in ziemlich starkem Grade fort ; 
Pat. fing an allerhand närrisches Zeug zu reden, hielt 
sich für behext, achalt, bat, weinte u. geberdete sich 
dabei wie eine Wahnsinnige, bald sich im Bett« umher- 
werfend, bald wie eine VYü tuende aufspringend, so 
daas sie nur noch mit der grössten Mühe im Bette ge- 
halten werden konnte. Die Verordnung für die Nacht 
bestand in der Darreichung von Pillen aua Opium u. 
Jpecacuanha ana gr. j pr. d. u. ei lies Saftes von Moschus 
c Mucii. gum. arab. u. Syr. alth. t- 31. Aug. Die Kranke 
hatte in der Nacbt 1 Pille, ja aelbst einen Löffel voll 
von dem Safte verschluckt, war aber keinen Augenblick 
ruhiger geworden . aondern hatte die ganze Nacht hin- 
durch wie ein« Maniaca gerast, ohne sieh jedoch an 
irgeud Jemandem tbitUcb zu vergreifen. K. fand aie 
früh ausser dem Bette auf dem Sopha sitzend , u. ohne 
Unterbrechung allerlei tollea Zeug sprechend. Dur Ge- 
sicht drückte die unbeschreiblichste Angst ans, u. nä- 
herte sich schon dem hippokrn tischen; die Augen lagen 
tief in ihren Höhlen , die Winkel derselben trieften von 
einem gelben Schleime, die Pupillen waren bia auf ihr 
Maximum erweitert , ao dasa die Iris nur noch wie ein 
dünner Ring sichtbar war. Die Sehkraft schien nicht 
gestört, auch kannte Pat. die um sie Herumstehenden 
ganz gut. Die Hände waren eiskalt u. feucht, u. hat- 
ten ein bläulichtes Ansehn ; einen eben solchen Teint 
zeigten auch das Geeicht, besonders die Lippen u. 
die Zungenränder; die Zunge aelbst war, mit Ausnahme 
der letzteren, mit einem dicken, braunen Schieime be- 



legt. Pat. geiferte viel zähen 8cbleim aua, würgte fast 

fortwährend, u. erbrach in K.'s Gegenwart einen Kss- 
löffel voll grungelblichter Galle aus. Der Atheni war 
anhaltend beengt u. stürmisch, der Pula an der linken 
Hand nicht mehr zu fühlen, an der rechten aebr häufig, 
schnell , klein u. oft unter dem Finger verschwindend. 
Alles deutete auf einen nahen Tod , der Abends 10 Uhr 
auf eine sanfte Weise eintrat, nachdem sie vorher mehr 
Ruhe bekommen, u. sich nur noch zuweilen aufgerafft, 
wobei aie die Augen weit aufgerissen u. stier auf daa 
Bette gerichtet haben sollte. Ihr redseliges, albernes 
Wesen hatte aufgehört, u. an dessen Stelle war eine 
besonnere u. vernünftigere Sprache eingetreten. — Die 
Sectio«, welche am 1. Septbr. Nachmittags 3 Uhr durch 
Dr. Bock vorgenommen wurde, zeigte folgende Um- 
etände. Der Körper war wohlgenährt und fettreich; 
an mehrereu Stellen zeigten sich Varicositäten der Ge- 
fälle , u. an den Orten, wo der Leichoam aufgelegen, 
Spuren der beginnenden Käulniss. Das Auge war ge- 
schlossen, u. von der bei Lebzeiten im Geeichte so deut- 
lich auagedrückten Angst keine Spur mehr vorhanden; 
der Ausdruck des Gesichts war vielmehr ruhig u. 
freundlich. Eine Narbe oder sonst eine auf eine äussere 
Verletzung hindeutende Veränderung in der Haut war 
nirgends zu entdecken , was auch mit den Auasagen der 
Bekanoten u. Verwandten übereinstimmte, indem die ge- 
nauesten darüber eingezogenen Nachrichten ergaben, 
das8 besagte Frau nie von einem Tbiere beschädigt 
worden sei. In der Brusthöhle zeigte sich zunächst 
die Pleura costal. u. pulmonal, in ihrer ganzen Aus- 
dehnung verwachsen. Auf dem Herzbeutel war eine 
bedeutende Menge Fett abgelagert , u. auf der linken 
Seile desselben an der vordem Fläche eine 1 9 0" grosse 
ganz trockene Stelle wahrzunehmen, welche deutlich 
das Ansehn von Pergament hatte. Der N. phrenlcua 
zeichnete sich auf dieser Seite In seinem ganzen Ver- 
laufe durch die Brusthöhle durch eine auffallende ro- 
aenfarbene Rothe aus, die auf der rechten Seite da- 
gegen fehlte, wo der Nerv vielmehr ganz weiss war. 
D*a linke Lunge, deren beide Lappen durchgängig ver- 
wachsen waren , stellte sich in ihrem Parencbym ge- 
sund dar, mit Ausnahme des obern Lappens, en wel- 
chem sich eine Narbe vorfand, die beim Einschneiden 
einige kalkartige Concrcmente von der Grösse eines 
Hirsekorns bis zu der einer Erbse enthielt. Die Lap- 
pen der rechten Lunge waren gleichfalls mit einander 
verwachsen, ihre Substanz aber durebgehends normal. 
Beide Lungen hatten übrigens ein ganz dunkles Ans- 
sehn und strotzten von Venenblute. Der Herzbeutel 
war in seinem ganzen Umfange auf der innern Fläche 
völlig natürlich beschaffen, u. es zeigte sich au ihm 
weder eine abnorme Rothe , noch in seiner Höhte ein 
Erguss von irgend einer Flüssigkeit. Das Herz zeich- 
nete sich durch sein bedeutendes Volum aus, u. auf 
seiner vordem Fläche war ebenfalls, wie beim Pericar- 
dium, eine dicke Schicht von Fett abgelagert; die 
Kranzgefässe strotzten von Blut. Die ganze rechte 
Herzhälfte zeigte sich mit vielem dunkelschwarzen u. 
theilweise geronnenen Blute angefüllt, tt. dessen innere 
Oberfläche war in ihrer ganzen Ausdehnung, sowohl 
im Atrium, als Ventrikel, von einer solchen dunkeln 
Rothe gleicbmässig überzogen, dasa sie wie vom Blute 
getränkt zu sein schien. Die innere Haut Hess sieb 
mit Leichtigkeit ablösen u. behielt ihre Farbe auch 
nach mehrmaligem Abwaschen noch bei. Sämintliche 
Wandungen des rechten Ventrikels waren dünn ». 
schlaff; das Ostium venös, ausserordentlich weit, die 
Valv. tricuspidales sehr klein , gleichsam verkümmert, 
u. aus einer Menge dünner Chordae tendiueae beste- 
hend; die Trabeculae oarneae u. M. papilläres ausneh- 
mend schlaff. Die Art. pulmon., welche gleichfalls eine 
grosse Menge Blut enthielt, zeigte auf ihrer innern 
Oberfläche dieselbe dunkle Rothe, u. es Hess sich auch 
hier die Tunica intima mit grosser Leichtigkeit ablö- 
sen. Das bakc Atrium, so wie auch der Ventrikel dieser 
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Seite waren sehr erweitert «. vollkommen blutleer, 

dessenungeachtet bot aber die innere Ober fliehe u. 
tww fast in noch stärkeren Grade als das linke Herz 
dieselbe gleicha>ässi«e donke!rothe Färbung dar. Die 
Muskelaubstanz erschien welk, sehlafT u. wahrhaft pap- 
pig, so das« es nur eines massigen Kingerdrucki be- 
ll u r 1 te , uin sie zu durchdrücken. Das Ostium aortae 
fand man verengert u. die Valv, semilunares mit vielen 
steinharten Concrementen besetzt , so duss sich diesel- 
ben nicht vollkommen an die Wand der Aorta anschlies- 
aeo konnten. Letztere war von ihreai Auatritte aus 
dem Herzen an der untern concaven Wand in einer 
bedeutenden Strecke verdickt, u. auf ihrer iiinern Fläche 
zeigte sich daseitut eine so starke u. continuirliche 
Veritnöcherong mit rauhen, blätterigen Erhabenheiten, 
dasa die innere Membran hier nur ans einer Knochen- 
platte au bestehen schien. Der übrige Theil dieses 
GetiUses war normal beschaffen, und ebenso boten 
auch die Luftröhre mit ihren Aesten, die Mundhöhle, 
so wie auch der Oesophagus, dessen innere Fläche 
wahrscheinlich in Folge des in den letzten Stunden vor 
dem Tode statt gebabteu galligen Erbrechens gelb- 
braun gefäibt war, nichts besonderes Krankhaftes dar. 
Auch die Nerven, nanientl. der N. vagus u. phrenicus, 
Hessen in ihrem Verlaufe (Obiges ausgenommen) nichts 
Abnormes wahrnehmen, Hrn. Dr. Bock schienen sie 
nur etwas dünner u. schlaff, weniger elastisch zu sein. 
In der Bauchhöhle fand man die Gedärme massig von 
Luft ausgedehnt, die Milz kleiner als gewöhnlich, alle 
übrigen Organe aber von natürl. Beschaffenheit. Kino 
besondere blutfülle war nirgends zu bemerken. Ganz 
das Gegentheil hiervon zeigte sich bei der Kröffnuog 
der Hupf hohle , in welcher sämmtliche Gefässe der 
Häute sowohl, wie des Gehirns, die Plexus choroidei 
mit eingeschlossen . ausserordentlich mit Blut überfüllt 
waren. Auf der Oberfläche des Gehirns in den Gyrls 
fand man eine sulzige Masse essudirt, in den Ventri- 
keln einen starken Krguss einer serösen Flüssigkeit, 
das Gehirn aber selbst in seiner Substanz normal be- 
schaffen. Aus dem Rüekenmarkskanale floss beim Auf- 
heben des Körpers eine etwa 2 Unz. betragende seröse 
Flüssigkeit aas. Aal der Basis craoii befand sich kein 
Kxsudat. Die Medulla obtougata so wie der oberste 
Theil des Rückenmarks boten nichts Krankhaftes dar, 
u. ebenso war auch an den daselbst befindlichen Ner- 
venanfingen nichts Besonderes wahrzunehmen. Der 
Wirbelkaoal blieb ungeöffnet. [Summar. Ii. II. H. 6. 
1836.] (Sehmidi.) 

25. Emotionen he User Tor/aec/ie ats Ursache 
vom Tod« einen Kindes \ von G. Burg. 

Zu Futtenham bei Farnham, wo man auf grossen, 
aber sehr niedrigen Feuerstellen die Torf-Ra»eo von 
den Haiden als Brennmateriale benutzt, welches sehr 
viel, aber äusserst feine m. sehr lange Feuer haltende 
Asche giebt, war ein Kind von 6 Monat., als es reo 
der Mutter nur auf einige Miuaten allein gelassen wor- 
den war, an die Feuerstelle hingrk rochen u. als die 
Mutter wieder hereintrat, fand sie es ohne Bewegung 
*H dem Gesichte auf dem Heerde in einer so dünnen 
Lage von Asche aufliegend , dass mnn kaum den Ein- 
druck des Gesichts wahrnehmen konnte. Das Kind, 
welches sogleich ia die Höhe genommen wurde, konnte 
kaum athmen , viel weniger schreien ; o. ebenso wenig 
etwa« Milch o. Oel, das man ihm einflösste, schlucken; 
es atbuteie ganz leise, lag ganz ruhig da, n. starb 
ebenso nach uugefähr einer Stande. Aeusaerlich sah 
man blos einige kleine Blasen an der Nasenspitze n. 
Oberlippe , bei der 8ection fand man im hintern Theile 
des Mundes etwas wenig Asche; die Schleimhaut des 
entern Theim des Pharynx war äusserst entzündet, 
hier n. da mit Asche bedeckt u. etwas ianllrirt, die des 
Kehldeckels auf beiden Flächen, so wie die der Stimm- 
ritze mit Blasen u- Infiltrationen bedeckt; die Stimmritze 
ganz verschlossen, indem die geschwollene Schleim- 
haut einem Pssr Kirschen ähnlich sah. Beide Fläch» 



des Kehldeckels hatten eine tiefroUie Farbe u. erhiel- 
ten Asche , die man auch eine kleine Strecke herab in 
der Speiseröhre u. zur Carlilago crieoidea verfolgen 
konnte. Die Luftröhre o. Bronchien waren mit röth- 
lichtem Schaum angefüllt , beide Lungen im Zustande, 
starker Con^eatioa. Vf. glaubt, dass er, wenn er noch 
vor dem Tode angekommen wäre, durch eineTracheo- 
tomie das Leben des Kindes würde etwas verlängern, 
wenn auch nicht haben retten können [Lond. med. 
Gas. Fol. XVII. Jan. «3, 1836.] (Sushcidhauer.) 

26. Angina parotidea; vom Prof. D. Wölfl' 
in Berlin. Der Vf. beschreibt in diesem Aufsatze 
die Eigentbiimluh ketten eioer Epidemie vun An- 
gina parotidea, die im Jan. u. Febr. d. J. unter 
den Zöglingen der Cadetteoanstalt statt fand u. zwar 
im Jan. 29, im Febr. 8 l Zöglinge befiel. Verlauf 
der Krankheit : Stad. prodromorum. In sehr vie- 
len Fallen wurde ein Zeitraum der Vorboten nicht 
wahrgenommen u. die Krankheit begann sofort mit 
den ihr eigeuthüml. Symptomen. Wo hingegen 
dem Ausbruche Vorboten vorangingen, waren diese 
die gewöhnlichen der acut. Krankheiten u. bestan- 
den tu Abgeschlagenheit derGlieder, Kopfschmerz, 
Appetitmangel u. wiederholtem Frösteln. Nach 12-, 
höchstens 24stündiger Dauer der Vorboten begann 
das eigentliche Uebel. Der Anfang desselben wurde 
in keinem Falle durah starken Frost , wie dieser 
in der Regel die bedeutenderen aeuteu Krankhei- 
ten einleitet, bezeichnet, vielmehr uahm man die 
örtL Erscheinungen zuerst wahr. Die Kranken 
empfanden nämlich unter dem Ohre, zwiseheu 
.Ast des Uuterkiefersu. Proc mastoideus, dumpfen 
drückenden Schmerz , der allmälig bis unter den 
Unterkiefer ging. Druck auf die schmerzhafte 
Stelle vermehrte den Schmerz , so wie dieser auch 
besonders durah die Bewegungen des Kiefers beim 
Sprechen u. vorzugsweise beim Kauen vermehrt 
wurde. Hierin lag eine der Hauptbesehwerden, 
die in höheren Graden der Krankbett sogar dem 
Trinken hinderlich war. Das Verschlucken der 
einmal in den Mund gebrachten Dinge unterlug 
weiteren Schwierigkeiten nicht u. W. sah fast kei- 
nen Kranken, bei dem man den Symptomen nach 
auf eine rinigermassen beträchtliche Angina fet*- 
eium hätte schliessen können. Beim Uuvennugen, 
den Mund zu öffnen, konnten Mundhöhle n. Ra- 
dien natürlich nicht besichtigt werden. An den 
schmerz hafteu Stellen erhob lieh efne Geschwulst, 
die, in der Regel iu den Parotiden anfangend, auf 
die Subinaxillardrüsen Uberging u. dann auf glei- 
che Weise in beiden fortbestand. Die anfänglich 
geringe Anschwellung erreichte früher oder später 
ihre Höbe, bisweilen schon wehrend der ersten 
Nacht, bisweilen erst in 2 oder S Tagen. Bei 
Einigen erhob aioh die Geschwulst zu keiner be- 
sondern Höbe u. brachte in sofern auch keine auf- 
fallende Entstellung zu Wege, bei Anderen da- 
gegen wurde sie sehr beträchtlich u. bedingte dann 
auffallende Entstellung des Gesichts, die dem Uebel 
wohl den Namen „Bauerwetzel*' verschafft hat. Der 
geringere Grad der Geschwulst ging wohl lediglich 
von den erkrankten Drüsen aus, denn die An« 
Schwellung war dann umschrieben u. hart, an den 
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höheren Graden der Anschwellung nahm aber das der Seite des Gesichts angeschwollen waren , hl 
Zellgewebe unverkennbar grossen Antheil, da die den Hoden derselben Seite ein. Die Geschwulst des 
Geschwulst weicher u. so ausgedehnt war, dass Hoden u. Hodensackes war massig , weich, wenig 
sie am Unterkiefer entlang bis zum Kinne ging. Im schmerzhaft uutou massigem Fieber begleitet. Nach 
schwersten Falle des Uebels erstreckte sich die Ge- 3 Tagen war die Anschwellung versohwuuden, 
schwulst in gleicher Höbe von den Winkeln des ohne dass mau die frühere Behandlung geändert 
Unterkiefers u. dem Kinue bis zu deu Schlüssel- hätte. Besonders waren äussere Mittel gar nicht 
beineu u. machte eine ganz merkwürdige Kntstei- angewendet worden. 2) Erbrechen , das nicht 
lung. Die Haut auf den geschwollenen Theilen etwa anfangs u. während der Zunahme des Ue- 
war nur wenig röther, als sonst u. wurde meist bels, sondern vielmehr iu der Abnahme desselben 
durch die überhaupt lebhaftere Rötbung des Ge- eintrat u. durch seine Häufigkeit einige Tage sehr 
siobts . bedingt. Gestörte Function der Parotiden belästigte. Die Kranken wurden unmittelbar nach 
u. Submaxillardrüse konnte W. nicht beobachten, dem Essen u. Trinken von Uebelkeiten u. Erbre- 
denn die Speichelabsonderung war weder vennin- eben befallen u. dadurch sehr erschöpft. Die Na- 
dert, noch vermehrt, so wenig als das Secret Ter* tur dieses Erbrechens anlangeud theilt W. die An- 
ändert schien. Daher klagten die Kranken weder siebt des Burserius, der es für nervös hielt. Ks 
überTrockeubeit des Mundes, noch über vermehr- wurde nämlich nicht durch uuregelinassigen Gang 
ten Zufluss des Speichels , noch über ätzende Be- der Krankh. veranlasst , sondern bestand auch bei 
scbafTenheit desselben. Selbst zur Zeit der Ent- reiner Zunge, reinem Geschmacke, unverändert 
Scheidung de* Uebels u. der Abnahme der Geschwulst tem Appetite u. Abwesenheit von schmerzhafter 
nahm man keinen ßpeichelfluss wahr. — Nicht Spannung in der Magengegend. Ueberdiess wur- 
. überall fand sich die Anschwellung auf beiden Sei- den Speisen n. Getränke unverändert ausgebrochen 
ten, denn bei 6 Kranken litt nur eiue Seite des u. die Kranken hatten weder vor, noch während 
Gesichts. Das Fieber war nach dem Grade, den dieser Aufälle Beängstigung u. Unruhe. Auch die 
es erreichte, so wie nach der Zeit, die es dauerte, Behandlung bestätigte diese Ansicht, iudem leicht 
sehr verschieden. Meist war es sehr lebhaft, was beruhigende Mittel, wie Kali aceticum, Pulv.aero- 
W. bei den früheren Fällen dieses Uebels immer phorus, Selterwasser u. s. w. diese Zufälle bald 
beobachtet hatte, gelangte sehr schnell zu seiner hoben. 3) Diarrhöe befiel nur 2 Kranke in der 
Acute, gewöhnlich in 24 Stunden u. hielt gleich Abnahme des Uebels, das gauz regelmässigen Ver- 
heftig 2 — S Tage an, worauf Nachlass eintrat, lauf geuommeu hatte, so dass selbst die Abnahme 
Die Entscheidung erfolgte mit dem 3., 5. oder 7., der Drüsengeschwulst wie gewöhnlich erfolgte. Der 
in 6 Fällen sogar erst mit dem 9. Tage u. zwar Durchfall war durch Häufigkeit u. Quantität der 
anter allgemeinem, reichlichem Schweisse, der dünnflüssigen Ausleerungen sehr erschöpfend, be- 
nm so anhaltender u. deutlicher war, je inteusi- sonders in einem Falle, wo er mit heftigem auhal- 
ver das Fieber gewesen war. Einige Male blieben tenden Kopfschmerze 7 Tage währte. Fieber- 
die Fiebersymptome sehr gering u. machten fast Symptome kamen übrigens mit der Diarrhöe nicht 
gar keine Beschwerden. Als Regel Hess sich be- vor, bei der überdiess Spannung u. Empfindlich- 
haupten, dass der Grad des Allgemeinleidens dem keit des Unterleibes fehlte u. die Zunge rein, roth 
Grade des örtL Uebels entsprach, doch kamen auch war. Inf. ipecac. , Aqu. oxymur. u. später rother 
Aufnahmen vor, wo ein geringer Grad von An- Wein u. Tinct. ferri pomat. hoben diesen Durch- 
schwellung der Speicheldrüsen von lebhaftem Fie- fall u. die durch ihn herbeigerufene Schwäche, 
ber begleitet wurde, oder beträchtliche Geschwulst 4) Kopfschmerz nervöser Art, Stirn u. Scheitelge- 
nur geringfügige Fieber zum Begleiter hatte. Das gend einnehmend, befiel während der Abnahme 
Fieber zeigte alle Charaktere der Synocba, sehr des Uebels 3 Krauke u. belästigte sie volle 5 Tage, 
erhöhten Turgor Vitalis, daher rothes Gesicht uu ohne jedoch, ausser Abspannung, die besonders 
heisse , aber weiobe Haut, frequenten, grossen, durch die gleichzeitige Schlaflosigkeit vermehrt 
vollen, weichen Puls, lebhaften Durst u. sehr ge- wurde, Nachtbeile zu hinterlassen. — Was die 
sättigten Urin. — Drüsengeschwulst u. Fieber Aetiologie betrifft, so ist die Meinung, dass kind- 
nahmen jedoch nioht denselben Verlauf, da das hohes Alter, besonders die Jahre der Pubertät, 
Fieber stets früher entschieden , als die Anschwel- Disposition zur Augina parotidea bedingen, durch 
lung verschwunden war. Im GegentheiJe blieb die diessjäbrige Epidemie durchaus bestätigt vor- 
letztere bisweilen nach völliger Beseitigung des Fie- den. Die Kranken waren alle 15 — 18 J. alt uu 
bers einige Tage ohne alle Zeichen von Abnahme kein Erwachsener erkrankte. Die Gelegenheits- 
u. zertheilte sich dann allmälig mit dem 7., 9., 11. Ursache lag deutlich genug in der ungüustigen Wit- 
oder 13. Tage. Ueber letztern Termin hinaus terung des Januar u. Februar, die fast immer reg- 
dauerte die Geschwulst nie. Diess war der ge- nigt u. windig war u. durch häufige Erkältuugeu 
wöhnU Verlauf des Uebels. Abweichungen davon u. anhaltende Beschränkung der Hauttbätigkeit zu 
waren folgende: 1) Versetzung des Uebels von katarrhalischen Uebelu Veranlassung geben konnte, 
deu Speicheldrüsen auf die Hoden hat W. nur ein- Wie entscheidend die Witterung auf das Entstehen 
mal wahrgenommen. Sie trat am 2. Tage des Ue- des Uebels war, ergab sich daraus, dass, als sich 
bels plötzlich, u. zwar, da die Drüsen nur auf es- gegen die Milte des Januar das Wetter besserte 

Digitized by Google 



III. Pathologie, Therapie und medicinische Klinik. 



37 



Tom 11. bit 23., so wie vom 18. bis 25. Febr., 
mit Eintritt a. Dauer des schoueu Wetters, kein 
Zögling erkrankte u. vom 25« Febr. bis 1. Marz 
nur bei 3 diess der Fall war , während Tora 1. bis 
18» Febr., so lange, als das schlechte, reguigte 
Wetter anhielt, 28 erkrankten. Dass die Lage 
der einzelnen Theile des Wohngebäudes nach dein 
dadurch bedingten Eiuiluss der herrschenden Winde 
u. der Sonne auf häufigere oder seltenere Entste- 
hung von Erkrankungen eingewirkt habe, Hess 
sich nicht ermitteln, da gleich anfangs in allen 4 
Fronten des Hauses die Zöglinge ziemlich gleich- 
massig erkrankten. Dass die Krankheit eiu Con- 
tagiiim erzeuge u. durch dasselbe verbreitet werde, 
wie W. nach seinen früheren Beobachtungen an- 
nehmen inusste, bestätigte die diesjährige Epi- 
demie anscheineud nur weuig. Im Lazarethe er- 
krankten nur 12 wegen chron. Uebel dort behan- 
delte Zöglinge bald nach Aufnahme Mehrerer, die 
au Augiua parotidea litten u. in der Austalt kaineu 
die späteren Erkrankungen zunächst nicht unter 
denen vor, die mit früher Erkrankten dasselbe 
Zimmer (heilten. Doch darf nicht übersehen wer- 
den, dass die Erkrankten sofort ins Spital geschickt 
wurden u. so aus aller Verbindung mit den Gesun- 
den kamen. Die Prognose war immer günstig u. 
die Krankheit wurde, nach Charakter u. Grösse 
derselben mit kühlenden , ausleerenden Mitteln, 
Tart. stibiaf. mit Natr. sulph., Aoid. tart. mitElect. 
lenit. o. reichlichen erfrischenden Getränken be- 
handelt. Nur 2mal mussten Blutegel gesetzt wer- 
den. [Med. Zeit, v. r.f.H.inPr. 1836.AV. 14.] 

(Kne&chke.) 
27. Unter der Auf achriß „Zur Lehre von 
den Krankheiten der Sehnen u. ihrer Umgebun- 
gen" bemerkt Dr. Piugerhuthzu Esch bei Eus- 
kirchen über einen zwar nicht seltnen, aber noch 
wenig erörterten *) krankhaften Zustand des Vor- 
derarmes, der sich durch eine knisternde Gesehwulst 
desselben zu erkennen giebt , Folgendes. Als Ur- 
sache ebengeiiannten Uebels, welches der Vf. vor- 
zugsweise bei Arbeitern auf dem Lande, Schnittern 
u. Wäscheriouen beobachtete, ergab sich stets nur 
eiue starke Anstrengung der Arme bei gleichzeitig 
fest zugedrückter Hand. Die Entwickeluugsweise 
des eigeulhümL Leidens war in allen von F. be- 
haudelteu Fällen diese. Bald nach Einwirkung 
eiuer der angegebenen Ursachen bildete sich auf 
der untern vordem Partie des Vorderarmes eiue 
3 — 4" lange u. bis zu 1" breite, flache, kissen- 
förmige Anschwellung. Diese Geschwulst war ge- 
spannt, elastisch u. liess beim Befühlen ein dum- 
pfes Knistern wahrnehmen, das noch viel deutli- 
cher wurde, wenn man den Vorderarm über der 
Geschwulst mit der ganzen Hand umfasste , etwas 
compriinirte u. darauf die Hand abwechselnd beu- 
gen u. strecken liess. Dabei hatten jedoch die all- 
gemeinen Bedeckungen ihre natürl. Farbe u. die 

i 

1) Dleoe Affectfeu tot Mverilcb mehrfach rar Sprache re 
kommen. Cfr. Jahibb, 0. VL S. K7, B. X. 8. 41 n. 0. ij. 
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Temperatur zeigte sieb wenig oder gar nlobi er- 
höht. Druck auf die Geschwulst, Bewegung der 
Hand u. Finger verursachten Schmerzen , die bei 
Abducüon oder Adduction des Daumens besonders 
lebhaft , durch völlige Ruhe des leidenden Theiles 
aber wieder vermindert worden , worauf auch die 
Bewegung der Hand u. Finger mehr Freiheit er- 
hielt, wenu gleich selbst unter diesen Umständen 
ein vollständiges Beugen der Finger (Zudrücken 
der Hand) unmöglich blieb. Was Sitz u. Natur 
des Uebels anlangt, zeigte die anatotn. Untersu- 
chung das die Sehnenscheiden umgebeude Zellge- 
webe von einer serös-eiweissstofhgen Materie inlil- 
trirt, namentl. das, welches den Abduct. pollic. 
long. u. deu Extensor brevis umgab, die sehnigen 
Falze dieser Gegend entzündet u. verdickt. Die 
Behandlung des Vf. war folgende. Vor allen Din- 
gen liess er die kranke Gliedmassc schoneu u. war 
da» Leiden frisch, 3 — 4 Blutegel an die haupt- 
sächlich afficirte Stelle anlegen , darauf eine Salbe 
ausüngt. hydrargyr. einer. u.Linim. saponat. cam- 
pbor, einreiben u. die ganze Geschwulst mittels 
einer Flanellbinde massig comprimiren. Meist ver- 
schwanden dann schon nach 6 — 8 Tagen An- 
schwellung u. Schmerzen. War das Uebel bereits 
veraltet, so blieb gewöhnlich eine kleine Anschwel- 
lung zurück , die jeder weitem Behandlung Trotz 
bot, iudess weder schmerzhaft war, noch die Be- 
wegung der Haud u. Finger hinderte. [Coeper'v 
IVocheneclir. 1836. Ar. 5 ] {Brac/unonn.) 

28. Freiwillige Durchlöcherung des Darm— 
ianalsf beobacht. vom Kreis-Physik us Dr. Eb e r- 
maier in Düsseldorf. 

Ein 20jähr. starker Mann, der sich bisher vollkom- 
men wohlbefonden hatte, wurde am 16. Novmbr. 182 — , 
nachdem er am Morgen dieses Tage» mit einem seiner 
Mitarbeiter einen heftigen Zank gehabt hatte, aus sei- 
nem Dienste entlassen u. meldete sich am 17. Vormittags 
zur Aufnahme in das städtische Krankenhaus , woher er 
den weiten Weg von seiner Wohnung geführt von einem 
Freunde zu Fuss zurückgelegt hatte. Bei der A Stunde 
nach seiner Ankunft mit ihm vorgenommenen Untersu- 
chung war er bei vollständigem liewosatsein , jedoch 
sehr schwach , weshalb er auch die Treppe nicht ohne 
Hülfe zu steigen vermocht hatte , gänzlich pulslos , kalt 
u. voa blassem , eingefallenem Ansehn. Er klagte über 
Schmerzen in dem übrigens wenig aufgetriebenen Un- 
terleib« , die er schon in den Nachmittagsstunden de« 
vorhergehenden Tages gefühlt zu haben versicherte, na- 
mentl. über Stiche in beiden Seiten, hatte dabei mehrmals 
Oeffnung gehabt, aber nicht gebrochen. Der Fall schien 
eine in Brand übergegangene Unterleibsentzunduog, mit- 
hin der Tod nicht mehr fern zu sein, dessenungeachtet 
erhielt Pat. noch warme Umschläge auf den Leib , Ein- 
reibungen u. Pulver von Calomel n. Opium. Sein Zu- 
stand blieb indessen derselbe. Um 9 Uhr Nachmittags 
erbrach er 2mal mit Anstrengung etwas Galle, legte sich 
dann plötzlich zurück n. verschied. Bei der Sectios 
richtete sich die Aufmerksamkeit zunächst auf Entdeckung 
von Spuren etwa erlittener Gewaltthätigkeit. Allem 
mit Ausnahme des linken Hodens fanden sich nirgend» am 
ganzen Körper Zeichen derselben. Der Loge des linken 
Hoden entsprechend fehlte auf einer etwa tbalergrossen, 
gerotteten Stelle des Hodensacks die Oberhaut zum 1 heil, 
ganz aber in der Mitte obenerwähnten Fleckens in dem 
Umfange eines Pfennigs. Statt ihrer war plasdache 
Lymphe ausgeschwitzt u. angetrocknet, die Haut scllwt 
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iusserlich schwärzlicht, geröthet, härtlich , die Sub- 
stanz derselben mit Blut durchdrungen u. auf der Innern 
Fläche bedeutend entzündet, zugleich an eben dieser 
Stelle die Scheidenhaut gerissen u. in dem Spalte ein 
kirschengros.es, stark entzündetet Stück das Hodens 
eingeklemmt, während die übrigen Theile desselben zwar 
etwas weich sich zeigten, wn Entzündung aber nichts 
wahrnehmen Hessen. Nach Zurückschlagung der äus- 
seren Hautbedeckungen des nur wenig aufgetriebenen 
Hauche», welche ebenfalls wegen muthmasslich erlittener 
Gewalt sorgfältig untersucht worden waren , zeigte sieh 
da* Peritonaum u. die äussere Fläche der Gedärme überall 
in der ganzen Ausdehnung roseoroth entzündet u. mitdik- 
ker, gelber, plastischer Lymphe bedeckt, auf dem zum 
Theil aufgelösten Netze lag überall eitrige Flüssigkeit. 
Im Grunde der Unterleibshöhle fanden sich etwa Stuart 
einer gleichförmigen, dünnen, gelblichten, nach Kuth 
riechenden Flüssigkeit mit einzelnen Kleienstückchen als 
mutmasslichen Resten von 8chwarzbrod , im Becken ein 
grosser Spulwurm. Nach Entfernung erwähnter Flüs- 
sigkeit kam im Leerdarme, etwa IJ Blie weit vom 
Magen, ein 14" langes Loch zum Vorseheine, das von 
der äussern Curvatur des Darme» aus etwa J des ganzen 
hier besonders stark entzündeten u. mit vieler plastischen 
Lymphe bedeckteu Darms einnahm. Die Ränder dieses 
Lochet waren brandig, weich u. breiartig, zum Tbeil 
blau u. aufgeschwollen, auch die innere Haut ringsumher 
au Tg «löst, aufgelockert u. zum Tbeil bläuliebt, ausserdem 
fanden sich in der Nähe desselben noch einige Spul- 
würmer. Als nun der ganze Darmkanal aus der Unter- 
leibshöhle herausgenommen worden war, erschien die 
vordere u. äussere Fläche desselben überall sehr rot«, 
die dem Mesenter. zugewandte dagegen weniger geröthet, 
die Schleimhaut überall innerlich von einer gelblicbten, 
wenig riechenden , breiartigen Flüssigkeit überzogen, 
die sich durch grössere Consistenz von der in der Bauch- 
höfale gefundenen unterschied. Nach Abspülong der- 
selben zeigte sich die Schleimhaut überall aufgelockert, 
weich u. etwas geröthet, ausserdem fanden sich an vie- 
len Orten, zumal im Jejunum, brandige schwarzblaue, von 
starker Enlzünduogsrölhe umgebene Steilen« die sehr 
erweicht n. überhaupt der Umgebung des Loches ähnlich 
waren. Der Magen war leer , äusserlicb roth , innerlich 
weniger, aber überall mit gallenähnlicher Feuchtigkeit 
überzogen , die Leber blutreicher als gewöhnlich , die 
Gallenblase strotzend von dünner Galle angefüllt, welche 
aassergewöhnlich stark in die Umgegend ausgeschwitzt 
war. Die Eingeweide der Brust u. Kopfhöhle waren 
sätwntlich normal beschallen. — Vorstehender Fall ist 
in sofern von besonderem Interesse , als die aus inneren 
Ursachen, wahrscheinlich aus Aerger u. davon abhän- 
gigem Gallenergüsse entstandene u. keineswegs durch die 
Quetschung des Hodens herbeigeführte Enteritis in der 
kurzen Zeit von kaum 30 Stund, eine solche Höhe er- 
reichte , data Brand u. Ruptur entstand. 

Eine rüstige u. starkgebaute Erstgebärende von 24 J., 
die zwar ohne künstl. Hülfe, indes* langsam u. unter hockst 
ungünstigen äusseren Verbältnisseu einen todten Knaben 
sur Wdt gebracht hatte , wurde in Folge der Entbin- 
dung vom Kindbeltfieber befallen, welches, als der Vf. 
so der Kranken gerufen wurde (am 9. Tage nach der 
Niederkunft), bereits den höchsten Grad erreicht hatte. 
Dieser fand sie nämlich bis zur Erscköpfung entkräftet, 
mit verfallenen Gesichtszügen, kaum fühlbarem Pulse 
u. stark aufgetriebenem, schwappendem, u. überall höchst 
schmerzhaftem Unterleibe, wobei Pat. fortwährend uo- 
willkürl. Darmausleerungen hatte. Nach einigen Tagen 
zeigte sich eine Stelle der Bauchwandungen besonders 
empfindlich, spitzte sich zu, brach (am 15. Tage nach 
der Entbindung) ganz von selbst auf u. entleerte binnen 
einer halben Stunde etwa 2 Quart einer gleichförmigen, 
weisslicht- gelben, oadaverös riechenden Flüssigkeit, wel- 
che 6 Tage ununterbrochen, wenn auch in geringerer 
Quantität , abzuflieaaen fortfuhr. Mittlerweile verloren 
sich die Schmerzes im Unterleibe, dieser sank fast ganz 



zusammen, auch der Durchfall hörte auf, Kräfte, Appetit 
u. Schlaf stellten sich wieder ein , Puls u. Temperatur 
des Körpers regelteu sich mehr — kurz das ganze Be- 
finden der Wöchnerin gestaltete sich so, dass wieder Hoff- 
nung geschöpft werden konnte. Allein die Scene än- 
derte sich bald wieder zum Nachtheil. Die Wunde sculost 
sich aliuiälig, das Bewusstseiu trübte sieb immer mehr, 
die Kräfte sanken gänzlich u 26 Tage nach der Entbin- 
dung erfolgte der Tod unter den Zeichen der höchsten 
Erschlaffung. Bei der am folgenden Tage , noch bevor 
die Fäurniss wesentliche Fortschritte gemacht haben 
konnte, vorgenommenen Obduction bot der wenig aufge- 
triebene, dem Gefühle nach schwappende Unterleib lol- 
geude bemerkenswertbe Veränderungen dar. Seioe Haut 
war besonders nach unten runzlicbt, mit gelblicht-bräun- 
lichten Streifen n. einigen plenniggrossen Todtenfiecken 
bedeckt, rund um den Nabel ein bläulichter Kreis u. in 
dessen Mittelpunkte nach unten u. rechts einedreieckige, 
einige Linien grosse, verharrschte Narbe sichtbar, welcher 
innerlich eine etwa pfenniggrosse Oeffnung mit unregel- 
mäasigen, eitrigen Rändern entsprach, in deren nächster 
Umgebung die Fettlage thcils ein missfarbiges Anselm 
hatte, theiis aufgezehrt war. Die der Bauchhöhle zu- 
gewandte Fläche der Hantbedeckungen war überall mit 
dem verdickten Bauchfelle, dieses aber wieder an vielen 
Orten mit den nicht gerade vordrängenden dünnen Ge- 
därmen verklebt, die Bauchhöhle selbst überall von einer 
dicklichten , gelblicht-grauen, übelriechenden Flüssigkeit 
angefüllt , welche besonders in der Gegend des Nabels, 
woselbst sich auch ein halbverwester Spulwurm fand, 
eilten grössern Heerd hatte, jedoch weder Speisereste 
noch soostigeu Darminbalt enthielt. Nach ihrer Entfer- 
nung zeigte sich im Darme dicht unter der Oeffnung am 
Nabel eine andre 1" lange, mit weichen, breiigen, 
nicht gerötbeten Rändern umgebene Oeffnung, die durch 
ein Stückchen festen Roth verschlossen war. Die dünnen 
Gedärme halten ein bläuliebt- missfarbiges Ansehn u. wa- 
ren überall unter sich u. mit dem Bauchfelle fest ver- 
wachsen , indess an ihrer vordem Fläche einzelne bran- 
dige oder entzündete Stellen nicht zu unterscheiden. 
Die Windungen derselben zeigten sich überall mit oben- 
erwähntem Exsudate überzogen, von welchem aich ein 
Heerd auch bis an die obere Fläche der in ihrer äussern 
Hälfte missfarbigen u. vereiterten, ungemein vergröaserten 
Leber erstreckte. An ihrer hintern iiinern Fläche waren 
die Gedärme zwar auch missfarbig, im Allgemeinen aber 
frischer u. bin u. wieder geröthet, stellenweise schwärz- 
licht u. überall unter einander verwachsen. Ihre Sub- 
stanz war sehr mürbe u. leicht zerreissbar. Im Dünn- 
darme, 2 F. vom Duoden., fand aich an der dem Mesenter. 
entgegengesetzten Seite ebenfalls ein zollgrosses ovale« 
Loch mit erweichten Rändern ohne Merkmale von Ent- 
zündung , l" höher eine bubnengruss« , schwarzJichte, 
erweicbte t beinahe auch ganz durchbrochene Stelle. In- 
nerlich war der Dünndarm mit einem dünnen, gelblichten 
Kothüberzuge bedeckt, die Schleimhaut überall aufge- 
lockert u. erweicht, stellenweise selbst ganz verzehrt 
u. in der Umgebung des Loches ganz von derselben Be- 
schaffenheit, im Jejunum an der Seite, wo das N«tz 
ansitzt, äusserlicb u. innerlich eine starke, selbst schwärz- 
licht- missfarbige Röthung bemerkbar. Was die dicken 
Gedärme anlangt « so hatten sie ganz die Beschaffenheit 
der dünnen, waren aber von etwas blasserem Ansehn 
als diese. Im Colon ascendees befand sich eine 2" grosse 
Durchlöcherung der Darmwand , die ebenfalls von glat- 
ten , erweichten , allniälig dünner werdenden, nicht ent- 
zündeten Rändern umgeben war. In diesem Falle von 
Febr. puerperal», bei welchem das im Gefolge der Krank- 
heit entstandene Exsudat sich durch von innen entstan- 
dene Perforation der Bauebdecken einen Ausfiuss ver- 
schafft hatte, waren die Durchlöcherungen des Darines 
ohne allen Zweifel durch Zerreissung der in Folge des 
Brandes mürbe gewordenen Wandungen entstanden. Wenn 
nach dem JSectionsbefunde der Darminhait nicht in die 
Bauchhöhle getreten war, so mochte dieas seinen Grund 



Digitized by Google 



ID. Pathologie, Therapie and medicinische Klinik. 



thcils in der starken Verklebang der Dariuwiodungen, 

theils ia der mutbmasslich spaten Entstehung der Rup- 
turen haben, bei der unter dem Nabel befindlichen Oeff- 
nung aber vielleicht in der Einklemmung eines Kothstü Ic- 
ke»; daaa kam, daas der io den letzten Lebenstagen 
eingetretene Durchfall die vorhandenen Excremente be- 
reit« auf dem natürlichen Wege entfernt hatte. [Ibid. 
Nr. 4 u. 5.] (Brachmann.) 

■ 

29. Heilung eine* Vtrschwärungs - Proce&sea 
im Jnlestino Coeco; vom Stadtwundarzt A b r t 
in Braunschweig. 

Eine 25jäbr. Kran hatte in der Jagend viel an sero- 
phulö.ien Beschwerden gelitten, wozu noch die gewöhn- 
lichen Kinderkrankheiten »''kommen waren. Bemerkens- 
werth war besonders auffallende Störung in der Ernäh- 
rung u. daher rührende Abmagerung gewesen, so daas 
■an frühen Tod gefürchtet hatte. Im 15. J. trat die 
Periode sparsam, doch regelmässig ein. Nach dem 18. 
J. änderte sich der Körper sehr. Pat. wurde ia kurzer 
Zeit auffallend stark , bekam ein rothes , frisches Anae- 
hen, litt aber nun oft an krampfhaften Beschwerden. 
Im 22. J. verheirathete sie sich , wurde schwanger , be- 
fand sich in der Schwangerschaft sehr wohl u. gebar 
schwer, doch zur rechten Zeit ein aufgetragenes , gut 
gebildetes Mädchen. Ein dabei entstandener Muttervor- 
fall machte fortwahrend viele Leiden, doch wurde die 
Krau im 2. J. wieder schwanger u. gebar zur rechten 
Zeit leicht u. glücklich einen Knaben. Der Mutter vor« 
fall war aber nun so bedeutend geworden , daas er bei 
der geringsten Anstrengung aus den Schamtbeilen her- 
vortrat. Im Juli 1832 fing die Krau zu kränkeln an, 
das früher gesunde Aussehen verlor sich, die Kräfte 
nahmen sehr ab u. es trat allgemeine Mattigkeit mit ste- 
tem lästigen Gefühle in der rechten Darmbeingegend ein. 
Der Unterleib war hier gespannt , besonders nach dem 
Essen, es war als s,isse hier etwas fest, dabei nahmen 
die Kräfte immer mehr ab u. zu den übrigen Sympto- 
men gesellten sich noch Appetitlosigkeit u. träger Stuhl. 
Dieser Sund der Sachen blieb bis zum 11. Octbr., wo 
sich die angegebenen Zufälle so verschlimmerten, daaa 
die Frau nicht mehr ausserhalb des Betts bleiben konnte. 
Bin Arzt übernahm jetzt die Behandlung. Da sich keine 
andre Ursache auffinden lies« , nahm er das Uebel für 
krampfhaft - rheumatisch u. verfuhr Mab dieser Ansicht. 
Da sich aber doch , wenn auch die besten Mittel gegeben 
wurden, die Zufälle verschlimmerten u. fühlbare, schmerz- 
bofte Verhärtung an der erwähnten Stelle des Unterleibs 
auf ein örtliches Leiden deutete, so wurde der Vf. mit 
zu Rathe gezogen. Dieser fand Pat. im Bette, sie sah 
sehr blass, angegriffen aus u. klagt« über heftigen, fest- 
sitzenden Schmerz in der Darmbeingcgond u. über pe- 
riodisch nachlassendes u. wiederkehrendes Ziehen im 
Kreuze» das sich bis in die Schenkel erstreckte. Die 
Kranke muaste stets auf dem Rücken liegen , denn bei 
der geringsten Bewegung wurden die 8chmcrzen noch 
viel heftiger. Die erwähnte schmerzhafte Stelle bot auf 
den ersten Blick nichts Krankhaftes dar, nur war sie 
gespannter als der übrige Leib. Der untersuchende Fin- 
ger fühlte eine harte Geschwulst ia der Tiefe, die längs 
der Lage des M. psoas verlief. Die äusseren Bedeckun- 
gen erschienen unverändert u. nur wenig erhaben, da- 
bei aber fand sich Taubheit des rechten Schenkels mit 
Unvermögen ihn zu bewegen. Die geringste Bewegung 
u. Berührung sehmerzte heftig. Die Untersuchung durch 
Scheide u. Mastdarm ergab nichts Normwidriges. Um 
nun den Entzöndungsprocess in der Tiefe abzuschneiden 
u. Zerthcilung des etwa schon gebildeten zu bewirken, 
wendete man , neben allgemeiner antiphlogistischer Be- 
handlung, auch Schrüpfkupfe auf die leidende Stelle an, 
erreichte aber keineswegs, was man bezweckte, denn 
die Symptome stiegen, die Geschwulst concentrirte sich 
ii. man fühlte sie in der Tiefe ganz deutlich. Die Apo- 
neurosro der Bauchmuskeln waren straff angespannt, die 
einzelnen Fasern derselben aber getrennt, von einander 



gedrängt. Dazu kamen noch die Zeichen bedeutenden . 
Ergriffenseios des ganzen Körpers, Niedergeschhgen- 
heit, Kopfschmerz, völlige Appetitlosigkeit, belegt« 
Zunge, Lebelkeit, Aufstoßen ohne wirkliches Krbro- 
chen, Kolikschroerzen , andauernde Verstopfung n. Fie- 
ber, besonders starke Frostsekauer, zusammengezoge- 
ner, kleiner Puls, ein eigner Ausdruck im Gesiebte u. 
sehr heftige Schmerzen an der kranken Stelle des Unter- 
leibs. Ueberdiess klagte die Kranke immer 1 , dass an der 
bezeichneten Stelle etwas läge, wart das Herz, abzureis- 
sen drohe u. dass dabei Gefühl von Schwere u. Kälte 
aei. Lage u. Beschaffenheit der Geschwulst, ae wie die 
anhaltende Heftigkeit der Symptome u. die gastrischen 
Erscheinungen bestimmten A., das Uebel in den Därmen 
zu suchen. Die 8telle, wo die Geschwulst lag, ent- 
sprach der Lage des Blinddarms. Die 8>mptome spra- 
chen dafür, dass ein Secretionsproceas ia der Tiefe schon 
im Beginne sei. Man wendete daher, um dieaea zu 
befördern u. der schon vorhandenen Flüssigkeit den Weg 
nach aussen zu bahnen, fleissig warme Breiumschläge an, 
u. als man einige Tage nachher, wenn man genau un- 
tersuchte, Fluctuation bemerkte, öffnete A. , da er an- 
nehmen konnte, dass schon Adhäsion des kranken Darms 
mit dem Peritonaeo erfolgt aei , die Geschwulst , wenn 
man auch kaum hoffen konnte, die Kranke zu retten. 
Behufs der Operation wurde sie zuerst passend gelegt. 
Dann musste ein Gebülfe die Bauchdecken oberhalb der 
Geschwulst niederdrücken , um dieselbe mehr nach aus- 
sen zu treiben u. dadurch die Fluctuation fühlbarer zu 
machen, u. als d'tess geschehen, atiras A. ein grades Bi- 
stori durch die Bauchdecke hindurch in die Geschwulst. 
Sogleich floss eine Menge aashaft stinkender grauer Jau- 
che hervor, wobei sich zugleich stinkende Darmluft mit 
knisterndem Geräusche u. Blasenbildung entleerte. A. 
hatte sich also in der Diagnose nicht geirrt. Gleich nach 
der Eröffnung klagte die Kranke über die heftigsten 
8cbmerzen , zeigte grosse Unrohe, der Puls war klein, 
fast verschwunden , Gesicht u. Extremitäten kalt, kurz 
die Kräfte so achwach , daas man den nächsten Tag 
den Tod befürchten musste. Pat. erhielt 15 Tropfen 
Laudauum, Auf die kranke Stelle wurden, um die Vi- 
talität derselben zu verbessern, warme aromat. Umschläge 
gemacht. Die Nacht zum 21. war sehr unruhig, die Kran- 
ke fieberte anhaltend u. hatte vielen Durst u. sehr hef- 
tige Schmerzen, Am Tage war die Wunde im Umfange 
rosenartig entzündet, die Oberfläche der Bauchdecken 
an der rechten Seite schmerzhaft geröthet, der Leib 
aufgetrieben, bei der leisesten Berührung sehr schmerz- 
haft, der Austiuss aus der Wunde bedeutend, ebenso 
wie Tags vorher, der Kopf schmerzte, die Zunge war 
belegt u. es fand sich Aufstossen u. Ucbelkeit ohne Er- 
brechen. Die Klystire waren ohne Wirkung geblieben. 
Abends stiegen alle 8ymptome. Am 22. ging es im All- 
gemeinen, wie am vorhergehenden Tage. Leistengegend, 
Mittelfleisch , innere Oberfläche des Oberschenkels u. 
rechte Scham lefze waren roth, angeschwollen u. schmerz- 
ten sehr. Da man hier Exulceration voraussah, machte 
man die aromatischen Umschlüge auch auf diese Stelle. 
Di« Nacht zum 23. war unruhig, ohne 8chlaf. Am 
Tage fand man in der Sehenkelbiegung eine sehr schmerz- 
hafte hervorragend«, fluetuirende Geschwulst, nacht 
deren Eröffnung Jauche abfloss u. Ruhe eintrat. An der 
ionern Oberfläche des Oberschenkels hatten sich 8 u. im 
Perinao 2 Oeffnungen gebildet. Der Abfluss aus der 
künstl. Oeffnuog in der Schenkelbiegung war bedeutend, 
auch waren anhaltende abmattende Schweisse u. etwa« 
dünner Stuhlgang zugegen. Die Geschwulst der Scbam- 
lefze war stark, schmerzte sehr a. fluetuirte. Nach 
Eröffnung Hessen die Schmerzen nach. Am 24. verhiel- 
ten sich die allgemeinen Zufalle, wie am 23. Die Fistel- 
Öffnungen erweiterten sich u. grosse Massen Zellstoffs 
sonderten sich sowohl aus ihnen ab , als auch mit dem 
dünnen Stuhlgange durch den Mastdarm. Durch fort« 
währenden heftigen Schmerz, starken Eiterverlust, co- 
piösen Sch weiss u. gänzliche Abneigung gegen Nahrung 
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war öle Kranke gans erachtyft a. bette für äussere Ein- Kch gewesen. Wenig Minuten tot dem Tode 

drücke alle TheUwhn,e verloren. Sb erhielt Wein u. ging elw „ ab w „ bei genauerer Untersuchung 

die aromatischen l inschlage wurden fortgesetzt. Der ö . ,*,„„,' .. ,. 6 . , P • 

Zustand an 25. war ganz derselbe. Die Oeffnungen ««ü ab 6 Bandwürmer, die iu einen runden feiten 

sonderten fortwährend viel sphacelöse Massen au*. Auch Ball zusammengeflochten waren, zu erkennen gab. 

die beiden nächsten Tage war nichts verändert. Di« [Lond. med. Gaz. Vol. XV 11. Jan. 23. 1836. 
Nacht zun 28. hatte Fat. schlaflos zugebracht: es war 660 j (Scfieid/iauer.) 

hffliee Diarrhoe zugegen gewesen u. ttrdiulige Maasen * J r . . . _ v „ . .;. 

durch den Mastdarm ab R egan ß en. Am Morgen hatte 31. Leber compltcirte Formen von Syphäuf 

alch Sstünd., heftiger Schüttelfrost eingeatellt u. diesem ▼on Henry Walne. [Vergl. uns. Jahrbb. Sup- 

war dann Hitze getolgt. Pat. leg immer in Schlummer plementbd. I. 8. 222.] 

u. anhaltendem Schweisse. Man gab ihr nährende, gin fci ann> <| er Ton gecundärer Syphilis poch nicht 

schleimige Getränke u. fuhr mit dein Weine fort. Die vollkommen befreit war, bekam durch neue Ansteckung 

Nacht zum 29. verging sehr unrnhig, gegen Morgen % Schanker, die sehr entzündet waren, wozu sich sehr 

aber war das Befinden auffallend besser. Die kranke bald eine Leistengeschwulst gesellte, die schnell aaf- 

schlicf etwas, wonach sie sehr erleichtert war. Der »«brechen drohte. Wiederholtes AeUen der Geschwüre 

abmattende Schwei*« hatte nachgelassen, es stellten »ich m lt Höllenstein n. Waschen mit GouIard«chem Wasser, 



torbeneo Partien, 
>ern FiatelolTnung 



profaae Darmentleerungrn mit ab< 
ähnlich den früheren ein, aus der 
giogen gleiche Maasen ab, die FistelöfTuuogen sahen 
triach roth aus u. der Schmerz hatte fast ganz aufge- 
hört. Pat. war am Tage ziemlich fieberfrei, die gastri- 
schen Symptome traten zurück , der Appetit kam wie- 
der , der zusammengezogene , kleine Pub hob sich , die 
Eiterung Hess nach, kurz der hoffnungslose Zustand 
der vorhergehenden Tage gestaltete sich ganz anders. 



was neben der innere Behandlung mit Calomel u. Opium 
angewendet wurde, halte baldige Heilung der Geschwüre, 
Verhütung der Eiterung der Bubonen u. Verschwiaden 
derselben snr Folge, so dass die Wirkung der neuen 
Ansteckung völlig getilgt erschien. [Ibid. Febr. 20] 

(«eftetdnaw.) 
32. Veber die Triclüna spiralis ; von A r- 
thur Farre. [Vergl. unsere Jahrbb. Bd. IX. S. 



Die gegen Abend eintretenden Darmausieerungen näher- 376. Bd. X. S. 50. Wir übergehen die anatorn. 

ten sich der Norm. Man reichte der Kranken verdau- Untersuchungen , welche der Vf. mit dieser Ento- 

Ilche, nährende Substanzen u. Hess auf die sehr empfind- 20e angestellt hat.l Die Person, von deren Leiche 

liehen Fistcldffnungen Kielwasser schlagen. Den 30. O. \t t v i ' nu.i • • .„ 

31. erholte .ich Pat. immer mehr ... auch in den nächste» Vf ' diese En tozoen nahm, war an PhUm.s gestor- 
Tagen ging Alles recht gut. Die FistelÖffnungen schloa- *>en; die Muskeln zeigten von deu sehr zahlreichen 
sen sich bis auf die obere, diese verkleinerte sich aber webten Cysten ein gesprenkeltes Ansehn; sie 
u. sonderte nur noch etwas wenige, dünne, gelblichte, fanden sich vorzüglich häufig iu den oberAächli- 
klebrige Flüsslgkab ab. Nach etwa 8 Tagen verlor 0 U eD Muskeln, namentl. im Pectoralb major u. 
•ich auch dieser Abflus» u. aelbst die letzte Ocffnung _ . ». , . , . } 
verheilt«. Dass die Heilung von Dauer sein werde, ^»«»«'«nus dorsi; aber auch in den übrigen Mus- 
verbürgte der allgemeine Zustand, der nichts zu wün- kein des Stammes u. der Extremitäten, iu denen 
sehen Übrigtiess. Die Kräfte hatten sich wieder ge- des Auges, des äussern Ohres, in der Zunge, dem 
fanden, alle , 8e- o. Exeretionen erfolgten regelmässig welcuen Gaumen, den Constrictoren des Schlun- 
an der Stelle der obern Oeffnnng aah man deutlich , , e . , „_ . . „ . _ „ 
eine tiefe Grub« u. in der Tiefe fühlte man die feate des » der »pewerohre, dem Zwerchfell, dem He- 
Vernarbong mit den Theilen darunter. Die erste Zeit he- u. dem Schliessinuskel des Afters, den flarn- 
muaste die Genesene nach der kranken 8«ite gebückt röbrenmuskelu ; nur das Herz, die Muskelbaut des 

Magens, der Gedärme u. wenige andere Theile 



. , dies* gab sich aber auch u. jetzt ist sie völlig 
Wohl u. munter. — Der in Rede stfchende Fall spricht 
von Neuem deutlich für die grosse Heilkraft der Na- 
tur. Im ganzen, Verlaufe des Uebels geschah nämlich 
nichts weiter, als dass man die Natur in ihrem Be- 
atreben, das Uebel auf die günstigste Weise zu been- 
digen, unterstützte. Man sieht hier deutlich die Be- 
mühung der Natur, etwas Fremdartiges auszuscheiden. 
Die Resistenz der Bauchdecken verhinderte jedoch un- 
geachtet aller Anstrengung die Entleerung nach aussen : 
man kam daher durch künstliche Eröffnung des Krauk- 
heitsheerdes u. Entleerung des Krankhaften nach aus- 
sen zu Hülfe. Wäre die Eröffnung unterblieben, ao 
würde doch die Natur hei ihren» Kestreben nach Aua 



waren frei davon. Die Untersuchung des Wurmes 
stellt man am besten so an, dass man eine dünne 
Scheibe der Muskebubstanz , die uugefähr 6 Cy- 
sten enthält, auf ein Glastäfelcben mit einem Tro- 
pfen Wasser bringt, u. unter einem Mikroskope 
von 4- — A" Brennweile eine Cyste mit feinen Na- 

• an «r . 

dein lostrennt, u. diese nach Entfernung der übri- 
gen Tbeile mittels eines feinen schneidenden In- 
struments, z. B. einer Staarnadel , andern einen 
Ende öffnet, worauf das Thier entweder sogleich, 



acheidung sich einen Ort von geringerer Resistenz ge- oder auf einen am andern Ende angebrachten ge- 
wählt u. so die Ausleerung bewerkstelligt haben, doch linden Druck zum Vorschein kommt. Zur fernem 
fragt sich, ob dieser Weg für die Kranke der günsti- fj ntersuc hang des Thieres ist ein starker vergrüs- 
gerc gewesen u. ob die Kralte dazu ausreichend rc- , ° . .... - . , . . rt -? 
wesen wären? [•. ürd/e'a u. «. IVulther , Jown B. 23. ««">«« Mikroskop nothig. [Ibid. Decbr. 12. j 
H. l.J (Knctchk*.) 33. Ueber Triclüna spiralis g von Tbom. 

30- Tödlliche Verstopfung durch Bandwür- Blizard Curling. Vf. fand diese Entozoo in 

mer veranlasst; von J. K. Parkinsou. Ein 2 Leichnamen; der eine war der eines Mannes 

Knabe von 4 J. hatte seit 3 Tagen Verstopfung, von gesundem Ansehn, welcher an einein Schu- 

Ausser Klystireu, denen sich die Eltern hartnäk- delbruche gestorben war; Brust- u. Baucheinge- 

kig widersetzten, blieb nichts unversucht, um die- weide wurden normal gefonden ; aber der Steruo- 

selbe zu heben , aber vergebens; das Kind starb thyreoides u. andere am Kehlkopfe angeheftete 

S Tage nach Herbeiholung des Vf. Die Symptome Muskelu waren reichlich mit den Cysten dieser 

waren denen einer Brucheinklemmung sehr ähn- Entozoe besetzt. Ebenso die Nackeumuskeln u. 
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das Zwerchfell (aber nicht das Herz oder die Ach- gelitten, welches «ich durch die vordere Brust-, 
seloerven) eines Mannes , der an einem grossen wand geöffnet u. tödtl. Erschöpfung herbeigeführt 
Aneurysma des Aufaug j der absteigenden Aorta hatte, \lbid. Febr. 13. 1836.] ( HcfieuLhauer.) 

IV. Gynäkologie und Pädiatbik. 

34, Veber die Menstruation, von Prof. B. ergiessungen in verschiedene Höhlen, weil durch 
Mojon in Genua. Das Resultat der Untersuchuu- das Bestreben der Gebarmutter, die Menstruation 
gen des Vf. über diesen Gegenstand ist in folgen- nooh ferner zu Stande zu bringen, Ueberfüliung 
den Sätzeu enthalten: 1) die Meustruation ge- der Gefässe mit plast. Stoffen zunächst im Uterus, 
schiebt weder durch die letzten Kndiguugen der dann aber auch iin ganzeu Uninrleibe bedingt wer- 
Arterieu oder Venen, noch durch ihre Zerreis- den. Entscheidet sich dieser Zustand nicht durch 
sung , noch durch eine besondere Ordnung von nochmalige Congestionen nach den Gescblechts- 
aushauchendeu Gelassen, noch endlich durch Cry- Organen u. periodischen Blutabgang, so strebt die 
ptae oder Folliculi der Gebärmutlerscheidenschleim- Natur auf maocherlei Irrwegen eine Absonderung 
haut. 2) Die Menstruation ist das Resultat einer hervorzubringen, namentl. durch Wassersucht, die 
eigeuthüinl. Ausschwitzung durch die Poren des also nur als Symptom der unregelmäßigen Rück- 
Gewebes der Haargefässe der Gebärmutterscbeiden- bildung des weibl. Orgauisinus in den kliinakter, 
höhle. 3) Die unserer Organisation eigeuthüinl. Jahren zu betrachten ist. Daher ist diese Art von 
Thäiigkeit der elektrischen Kräfte spielt bei der Bauchwassersucht stets begleitet von allgem. Blut- 
AI enstruation eine Hauptrolle, sei es uun, dass sie Stockungen, besonders aber in den Gefassen der 
die Durchgängig keit des Gewebes der Haargefässe Geschlechtsorgane, von Hypertrophie oder anderen 
der Gebärmutter vermehrt, oder dass sie den Kreis- Eutartungen der Ovarieu u. des Uterus, u. wird 
lauf des Blutes in denselben beschleunigt, oder vorzugsweise bei Individuen von sehr pletbor. Con- 
dasasle dasselbe vielleicht flüssiger macht. 4) Die stitution, die während der zeugungsfähigen Jahre 
Kiekt risirung ist eins der kräftigsten Mittel, um die oft geboren oder abortirt hatten , beobachtet. Die 
d urch einen Unlhätigkeitszustand der Geschlechts- Natur wählt hier als stellvertretend für das Ge- 
ll leile bewirkte Amenorrhoe mit glücklichem Cr- acblecbtssystein die Sphäre der serösen Häute, wie 
folge zu beseitigen; vorzüglich bei Frauen mit ei- diess auch in Krankheiten, wie z. B. im Kindbett- 
uein lymphat. Temperamente u. eioer schwäch- lieber, durch das Bauchfell geschieht; aber nicht 
liehen Constitution. 5) Die Metrorrhagie, die Men- dieses allein erleidet solche Metastaseu in den kli- 
struation u. die Leukorrhoe können als das un- makter. Jahren , sondern auch die Sexualorgane 
mittelbare Resultat der grössern oder geringem selbst, namentl. die Ovarien, was S t. durch einen 
Durchgängigkeit der Häute der Gebärmotterschei- ausführlich erzählten Fall von Eierstockwassersucht 
denbaargefässe angesehen werden. 6) Die Fumi- bei einer Ö5jäbr. Wittwe, die bis zum 52* J. ineu- 
gationeu mit kohlensaurem Gase in die Gebär- struirt gewesen u. dann Uoterleibskrämpfe bekoin- 
lnutterhühle können mit Vortheil zur Bekämpfung men hatte, die sich später zu einem entzündl. Lei- 
der Gebärinutterschmerzen , die einer schwierigen den gestalteten u. Ausschwitzung zur Folge hatten, 
Menstruation vorausgeben u. sie begleiten, benutzt zu beweisen sucht. Die von dem Hydrops ovar. 
werden , namentl. bei jungen Frauen von einem sinistr. abhängigen Beschwerden nöthigten zur Pa- 
athlet. o. sauguin. Temperamente, ein Mittel, was racentese, welche binnen 16 Monat. 27mal wie- 
der Vf. schon früher (s. Jahrbb. B. VII. S. 10) mit derholt werden inusste u. durch welche im Ganzen 
Nutzen angewendet bat. Er glaubt nämlich , dass 230 Maass 3 Schoppen Wasser entleert wurden, 
dieses Gas den Organismus in einen Zustand von Der Gebrauch des Ragozzibrunnens u. eines Sool- 
Prostration n.Torpor zu versetzen, die, entzündeten bades brachten zwar eine Verzögerung der Aus- 
Gewebe zu erschlaffen, kurz die Reaclionskraft, schwitzung zu Wege, aber keine Heilung; nach 
welche der entzündl* Zustand dieseu nämi. Ge- der letzten Paraceutese stellte sich mit Frost u. 
weben verleiht, so zusagen zu massigen vermöge, heftigem Leibschmerz eine neue Unterleibsentzün- 
Er hält ausserdem das kohlens. Gas für geeignet, düng ein , die in wenigen Stunden t öd dich wurde, 
in dem Blute jene plastische oder coagulable Ten- — Bei der Leicbeoöffuung waren die durch die 
denz , die es stets in einer von Entzündung er- Paraceutesen hervorgebrachten Einstiche, den lefz- 
griffenen Partie darbietet, zu vermindern. Er ten ausgenommen, nicht mehr sichtbar. In der 
schlägt es daher auch ferner bei anderen örtl. Ent- Bauchhöhle stiess man auf 2 Maass Flüssigkeit von 
Zündungen, z. B. bei der Cystitis, bei der Opb- brauner Farbe, die so scharf war, dass sie die 
thalmie, bei der Metritis u. s. w. vor. [Revue nUd, Oberhaut angriff u. einen sehr üblen Gesuch hatte» 
Mars 1836«] (Sc/tmidl.) Ausserdem fand man eine grosse, die Unter- u. 

35. Leber Unterleibs Wassersucht tufoige ces- Miltelbauchgegend ausfülleude, stellenweise hocke« 
sireneü-r Menstruation ; von Dr. S t a d 1 e r in Treis rige u. mit blomeukohlartigeu Excrescenzen be- 
a.d.L. Nicht selten tritt mit dem Verschwinden der setzte Masse, die durch das linke degenerirle 0 va- 
Menstruation gleichsam vicarirend eine erhöhte Thä- rium gebildet wurde u. 6 Pfd. C. G. wog. Am 
tigkeit anderer Organe ein, insbesondere Wasser- obern Rande nach links biu zeigte diwer Körper 
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einen 2" langen Riss , welcher zu mehreren Zel- das* die Durchmesser der Base stets merklich grös- 
len führte, die zum Theil mit eiuer scharren, übel« ser sind, ab der perpeudiculäre, welcher den V er- 
riechenden Flüssigkeit gefüllt waren. Der Uterus sprung misst; er hat nicht mehr die Brustwarzen- 
va r grosser u. harter als gewöhnlich u. seine Wände forin, sondern lässt sich vielmehr, wenn auch 
euthielteu mehrere steinharte Tuberkel. Das rechte nicht dem Volum, doch wenigstens der Form nach 
Ovariutn war gesuud. — St. sieht örtl. Plethora mit einem Törtchen (Tartelette) vergleichen. Der 
im Sexualsysteme u. abnorme Plasticilät des Blutes Gebärmutlennund ist fast stets linienfdrmig u. uiinint 
als die nächste Ursache dieser Kraukh. an, erkennt fast niemals die runde oder dreieckige Form au. 
in den unregelmässigen Blutungen aus deu be- Die Länge der Spalte variirt, beträgt aber stets 
treffenden Orgauen einen Fingerzeig der Natur fiir wenigstens 3'" u. kann eine Lange Ton 6 bis 8"' 
den Arzt u. glaubt, dass durch period. Blutent- erreichen; in einem Falle hat sie der Vf. 1" lang 
ziehuugen u. antiphlog. Abführmittel solchen Dege- gefunden. Manchmal ist diese Linie gerade u. 
Iterationen würde vorgebeugt worden sein. [v. Sie- quer , andere Male sinuö's u. gezackt. Die Zahl 
Lold'a Joum. XF. 1.] (Meissner.) der Schwangerschaften übt keinen sonderlichen 

Einfluss aus, denn obschon als allgemeine Regel 
36. BescJireibung des Gebärmutterhalses bei der Gebärmutterhals desto grösser u. abgeplatteter 
jungen Frauen , die noch nicht geboren haben; u. der Gebärmuttermund desto linieuförtniger u. 
Einfluss des Alters u. der Schtvangerschajlen auf breiter ist, je mehr Kinder die Frau geboren hat, 
die Beschaffenheit des mit dem Speculum unter- so ist dieses Gesetz doch uiebt mathematisch u. es 
suchten Gebärmutterhalses ; von Dr. Marc d'Es- wirken wahrscheinlich zn gleicher Zeit auch noch 
p i n e in Genf. Der Gebärmutterhals zeigt sich, andere Ursachen mit eüi , z. B. Geburtsumstände, 
wenn man ihn bei einer gesunden Frau , die noch die Grösse des Kindes u. s. w. Zwischen den Frauen, 
nicht schwanger geweseu ist, mit dein Speculum die noch keiue Kiuder gehabt haben, u. denen, 
untersucht , unter der Form einer kleinen Brust- die zum ersten Male geboren haben, giebt es einen 
warze (Mamelon), die an der Basis mehr ein Her- Uebergang, den diejenigen bilden, die nur einmal 
vorspringen als eiue Ausdehuuug darbietet u. im schwanger waren, aber vor der Zeit niederkamen. 
Grunde u. zwar stets etwas über der Achse der Vf. hat 4 solche Frauen uutersucht. Bei der eiueu, 
Scheide liegt. Ihre Färbuug steht meistentheils wo das Datum des Abortus nicht augegeben ist, 
mit der der Scheide im Verhältnis« u. variirt zwi- war der Gebärmutterhals klein u. so beschaffen, 
scheu der blassrosenrothen , rosenrotben oder vio- wie bei den Frauen , die noch nicht geboren ha- 
lettrosenrothen Schattirung , ist aber im gesuuden ben. Von den 3 anderen hatte eiue im 6. Monate, 
Zustande niemals lebhaft. Die Gebärmuttermün- eine im 3. u. eiue im 2 Mon. abortirt. Sie boten 
dung ist entweder dreieckig oder rund u. hat stets alle 3 einen massig umfänglichen brustwarzeuför- 
einen sehr kleinen Durchmesser; der verticale u. inigen, d.h. sehr hervorspringenden Gebärmutter- 
horizontale Durchmesser siud immer gleich. Dia hals dar; bei der ersten war der Gebärmuttermund 
Dimensionen sind annäherungsweise folgende: der elliptisch, bei den beiden anderen linienförmig (bei 
Durchmesser des Halses au seiner Basis überschrei- der letzten war die Linie etwas gezackt) ; in allen 
tet nicht 6 bis 9'", der perpeudiculäre von der 3 Fällen betrug der Durchmesser ungefähr 2'". 
Spitze des Halses bis zur Basis , welcher den Vor- Dieser kleine Durchmesser des Gebärmuttermundes, 
*prung misst, beträgt gewöhnlich 8 bis 10'". Die der bei keiuer von den Frauen, die Kinder gehabt 
Durchmesser des Gebännuttermuudes betrageu 1 hatteu , angetroffen wurde, so wie eiue leichte Vo- 
bis 2'" höchstens. Diese allgemeine Beschreibung lumvergrösserung des Gebärrautterhalses ohne Ver- 
erleidet jedoch einige Ausnahmen: vou 29 Frauen, äuderung seiner Form scheinen dem Vf. zusainmen- 
die noch nicht geboren hatteu u. ein oder mehrere genommen die beiden besteu Mittel abzugeben, um 
Male mit dem Speculum untersucht worden waren, diesen gemischten Zustand zwischen eiuer Frau, 
fand sich bei 22 die eben beschriebene Beschaffen- die uoch niemals empfangen u. der, die ein Kind 
heit des Gebärmutterhalses ; bei 4 war der Gebär- gehabt hat , zu unterscheiden. — Bei 3 schwan- 
mutlerhals umfänglich, bei 3 ragte er nur weuig gereu Fraueu , die mit dem Speculum untersucht 
hervor oder war selbst ganz abgeplattet. Bios bei wurden , war der Gebärinutterbals mehr oder we- 
2 war der Gebärmuttermund, statt rund oder drei- niger umfänglich, weich, die Gebännutterlippen 
eckig zu sein, linienförmig, wie geschlossen, aliein wareu angeschwollen; bei 2 von ihneu war der 
dauu betrug diese Art Spalte nur 1 bis 2"' u. war Gebärmuttermund dermassen erweiterungsfähig, 
stets weit kleiuer als die, welche mau bei den dass man leicht einen ziemlich umfänglicheu Pin- 
Frauen antrifft, die ein odrr mehrere Kinder ge- sei einbringen konnte. Dieser letztere Umstand 
habt haben. Das Alter scheint keiueu merkliebeu scheint dem Vf. vorzüglich beachtenswert!! zu sein, 
Einfluss auf die Formen u. die Dimensionen des weil er sich bei 77 anderen Fraueu, die nicht 
Gebärmutterhalses zu habeu, wohl aber die Schwan- schwanger waren, nicht vorgefunden hat. Diess 
gerschaft. Untersucht man deu Gebärinutterbals siud die vom Vf. im Spitale der Venerischeu, wo 
einer Frau , die ein oder mehrere ausgetrageue er im J. 1832 HUlfsarzt war, mittels des Speculum 
Kinder geboren hat, so ist dessen Volum ziemlich erhaltenen Resultate. [Archiv, gen. de med. de 
vergrössert u. mehr oder weniger abgeplattet, so Paris. Avril. 1834- J (Schmidt.) 
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37. Zttr Diagnose der Entzündung des Ova- 
riutn ; Ton Kreisnhys. Dr. Sallinger. 

Kine 30jähr. gesunde, aber reizbare Krau, die schon 
öfter« glücklich geboren hatte, wurde Und« Novbr. vom 
4. Kinde entbunden. Das Wochenbette verlief ohne 
Kraokh. , nur hörten die Lochien schon am 4. Tage zn 
fliessen auf. Am 11. Tage Terliew die Frau da* Bett, 
wobei sie aofort in der linken Seite , dicht über der Wei- 
che, anfänglich nur leichte, mehr einem Drücken u. 
Brennen ähnliche Schmerzen spürte , die apiter aber bis- 
weilen stärker wurden u. sich dann meist bis in den 
Schenkel erstreckten. Pat. beachtete diese Zufälle we- 
nig, bis sich endlich auch beschwerliches Urinlassen hin- 
zugetellte, worauf nun ein Arzt herbeigeholt ward. Die- 
ser berücksichtigte blos das letztere Leiden , welches er 
für krampfhafter Natur hielt, u. verordnete krampfstil- 
lende u. stärkende Mittel, wornacb die Urrnbeschwerden 
zwar bisweilen auf mehrere Tage verschwanden, dann 
aber immer wiederkehrten. Dabei wurden die Schmer- 
zen in der Seite anhaltender u. beschwerten die Frau, 
besonders bei aufrechter Stellung, in solchem Grade, 
dags sie beständig das Bett hüten musste. Bisweilen ge- 
seilten sich 8tiche hinzu , die bis in den Schenkel hinab- 
fuhren. Nach 4wdchentl. solchen Leiden zog Pat. nun 
auch den Vf. zu Ratbe. Dieser fand dieselbe im Bette, 
aber völlig fieberfrei ; der Schmerz hatte seinen Sitz seit- 
wärts dicht über der linken Weiche; starker Druck ver- 
schlimmerte ihn ; eine Geschwulst war daselbst jedoch 
nicht zu bemerken. Bei aufrechter Stellung nahmen die 
Schmerzen bedeutend zu u. erstreckten sich bis in den 
Schenkel , auch hatte sie dann jedesmal das Gefühl , als 
ob die inneren Geburtstheile herabsinken wollten. Die 
innere Exploration ergab ausser einer ungewöhnlichen 
Wärme der Muttcrscbeide nichts Besonderes, über wel- 
ches Gefühl Pat schon die ganze Zeit über geklagt hatte, 
Vf. liess alle stärkenden Mittel bei Seite setzen u. ver- 
ordnete äusserlich Blutegel, Ungt. mercur. u. innerlich 
kühlende Salze u. CalomeL DerKrfolg hiervon war, dass 
Pat. in Kurzem vollkommen wieder genas. 

Nach dem Vf. gehören zu den charakterist. 
Zeichen der in Rede stehenden Krankh. folgende: 
schmerzhaftes Gefühl Uber der Weiche der leiden- 
den (meist linken) Seite, welches bald wie von 
einem drückenden, brennenden Körper herzurüh- 
ren scheint, bald »ehr unbedeutend ist, bald in 
wirklichen Stichen besteht (deutlich fühlbar« Ge- 
schwulst an dieser Stelle findet sich nur in sehr 
acuten heftigen Fällen); Gefühl von Schmerz u. 
Einschlafen des Fuss es der leidenden Seile , bis- 
weilen heftige Schmerzen n. Stiche; nach Ver- 
hältnlss des Hauptleidens Gefühl vou grosser Wär- 
me in der Mutterscheide bei Abwesenheit anderer 
solcher veranlassenden Ursachen, u. endlich in 
■aufrechter Stellung Vermehrung aller Zufälle u. 
Gefühl von Herabsinken der inneren Geburtstheile 
bei unveränderter u. normaler Beschaffenheit des 
Uterus. Alle übrigen Zeichen, besonders die Harn- 
beschwerden , scheinen nicht constant zn sein. Vf. 
sali die Krankb. bisher nur nach Suppression der 
Lochien entstehen. [HufelaniTs Joum.SlA. 1836.] 

(E. Kuehiu) 
38. Ueber corrodirende Geschwüre de* Ute- 
rus; von Churchill. Der Gebärmutter sind 2 
Krankheiten eigen , die sich ihren Erscheinungen 
nach sehr ähnlich sind u. dem Wesen nach doch 
sehr von einander unterscheiden ; es ist der Krebs 
u. das Ulcus corrodens. Dieses letztere ist zuerst 
von Clarke genauer beschrieben worden, doch 



der Vf. diese Beschreibung durch das Fol- 
gende noch vollkoininner zu machen. — Das Ul- 
cus corrodens kommt bei Weibern von lympbat. 
Temperamente fast nur um die Zeit der Cessa- 
tiö meustruorumvor. Clarke sab es nie vor dein 
40. J. . doch der Vf. weit früher entstehen. Bis- 
weilen, doch uiebt immer, gehen dem Ausbruche 
Vorläufer voraus , welche in Schinerz , einem Ge- 
fühle von iunerer Hitze im Becken u. weissein 
Flusse bestehen. Gewöhnlich wird die Kraukh. 
durch einen profusen Blutfluss sichtbarer, doch 
hält man diesen oft noch für unregelmäßige Men- 
struation. Bei der Untersuchung findet sich jetzt 
am Halse des Uterus ein Geschwür mit rauher gra- 
nulöser Oberfläche , welches nicht so empfindlich 
ist, wie der Krebs, der übrige Theü der Gebär- 
mutter ist gesund. Beim Umsichgreifen dieses Ge- 
schwürs kehrt die Blutung öfter wieder ; sie stillt 
nicht selten den Schmerz auf einige Zeit u. weicht 
dem Ausflusse einer dünnen , ichorosen, widerlich 
riechenden profusen Flüssigkeit, welche vou der 
gelben bis zur braunen Farbe variirt u. ganz an- 
drer Natur ist , ab der frühere weisse Fluss. Jetzt 
klagt die Kranke über Schwere, Schwäche nnd 
Schmerz im Rücken , in den Lenden u. Becken, 
welcher bisweilen lancinirend, oder als ob ein Mes- 
ser eingestochen würde, bisweilen wie glühendes 
Eisen brenueudist, sehr selten fehlt er ganz. Abma- 
gerung u. hektisches Fieber macht diesem Uebel 
entweder schnell oder nach einigen Jahren ein 
Ende. Bei der Untersuchung durch die Vagina 
findet man die Exulceratio entweder im Kreise 
oder au der hintern oder vordem Fläche des Ute- 
rus ausgebreitet, wo sie sich zum Rectnin oder zu der 
Blase erstrecken kann. Tod kann entweder durch 
Peritonitis, durch Verblutung oder hektisches Fie- 
ber erfolgen. Bei der Section: der Uterus ist 
mehr oder weniger zerstört, bisweilen ist der Hals 
ganz weg u. der Uterua hängt nicht mehr mit der 
Scheide zusammen, sondern ist nur noch durch 
seine Bänder befestigt. Ist der Sitz des Ulcus auf 
einer Fläche, dann kann es sich auf die Blase oder 
das Rectum verbreitet u. dieses durchbrochen ha- 
ben, was beim Leben durch den Inhalt der Schei- 
de zu erkenneu ist. Der gesunde Theil des Ute- 
rus ist leicht geschwollen u. mit Gefässen durch- 
zogen. — Der Ursprung dieses Ulcus ist gewiss 
aus einem entzündl. Zustande herzuleiten, nur ist 
es dann merkwürdig, dass es gerade seinen Sitz 
an der weniger organisirten u. blutreichen Portiou 
des Uterus hat. Dass der Hals wirklich weniger 
Blnt als der übrige Theil erhält , sieht mau deut- 
lich bei einem Längenscbnitte, den man während 
der Menstruation, Schwangerschaft oder beim Weg- 
bleiben der Menses in die Gebärmutter macht. 
Diagno&ia. Krebs ü. Ulcus fangen beide zu der- 
selben Zeit an , nämlich bei dein Wegbleiben der 
Menstruation ; bei beiden kann der Schmerz gleich 
sein, ebenso die Blutung, der Aus fluss, das hekt. 
Fieber u. der Tod. Die Unterschiede zwischen 
beiden lind folgende : beim Ulcus ist der Schmerz 



Digitized by Google 



IV. Gynäkologie und PKdiatrik. 



gewöhnlich milder, das Fieber, die Dyspepsie u. 
Abinagerang geringer; bei der innern Untersu- 
chung, die ja nie, auch nicht durch den Anus, zu 
vernachlässigen ist, fühlt man beim Krebse eine 
scirrböse Ablagerung zwischen Blase, Uterus n. 
Mastdarm, wodurch die Theile unbeweglich wer- 
den u. die Höhle enger wird; dagegen findet sich 
beim Ulcus durch die Zerstörung mehr Raum u. 
grössere Beweglichkeit vor. Prognosü. Hängt 
von der Constitution der Kranken , der Ausdeh- 
nung des Ulcus u. dem grössern oder geringem Er- 
grilfensein der benachbarten Theile ab. Heilung 
ist nur bei zeitiger Entdeckung möglich. Behand- 
lung : richtet sich nach dem Stadium der Krank- 
heit. Vor dem Aufbruche der Oberflache empfiehlt 
Clarke Bluteutziehungeu durch Blutegel oder 
Schröpfköpfe u. Sitzbäder. Ist schon ein Ulcus 
am Halse Torhaodeo, dann ist das Beste Ausscbnei- 
dung des Halses, was nicht sehr gefahrlich ist. 
Wurde aber schon der Uterus selbst angegriffen, 
dann ist Caoterisation unentbehrlich. Oer Vf. wen- 
dete Jnjectiouen von einer Sohlt, argent. nitrio. 
gr. x — xx in Aquae jjj — jjj, täglich Smal, selbst 
in deu vorgerücktesten Fällen an. Ist das Uebel 
schon seinem Ende nahe, dann kann nur noch 
palliativ verfahren werden ; zur Linderung der 
Schinerzeh Opium, Belladonna u. s. w., gegen die 
Blutungen adstringirende Einspritzungen ; die höch- 
ste Reinlichkeit u. öfters salzige Abführmittel; ge- 
gen Dyspepsie aromat. Mixturen, Rheum mit den 
blauen Pillen, Diät nährend, aber mild u. nur klei- 
ne Quantitäten stimulirender Getränke. [Dublin, 
Joum. Juli 1836.J {Bock.) 

89. Ucber die Convulsionen während der 
Schwangerschaft u. Geburt; von Dr. Capuron. 
Die Mittheilungen des Vf. sind blos aus seiner eig- 
nen Erfahrung u. Beobachtung geschöpft worden. 
Er theilt zuerst 11 Fälle mit u. hebt aus ihnen das 
Gemeinschaftliche a. Unterscheidende hervor u. 
stellt darnach dieRegelu, die ihn in seiner Praxis 
leiten , auf. 

1) Vf. hat mehr Convulsionen während der 
normal. Geburt als während des Abortirens beob- 
achtet, was sich leicht erklärt, wenn man berück- 
sichtigt, dass jene weit häufiger ist als dieses, u. 
dass unter übrigens gleichen Umständen das Sy- 
stem der Innervation in dem erstem Falle mehr 
gestört oder gereizt ist als in lelzterm. — 2) Es 
ergab sich , dass unter denen, die von Convulsio- 
nen ergriffen wurden, die Mehrzahl plethorisch 
oder sauguinisch, stark constituirt u. brünett, ei- 
nige blos lymphatisch, blond u. zart, alle aber 
sehr nervös, sehr reizbar u. sehr empfindlich wa- 
ren. Der patholog. Zustand bei diesen Frauen 
zeigte folglich nichts, was nicht mit ihrem phy- 
siolog. oder prädisponirenden übereinstimmte. 
S) Die Convulsionen zeigten sich in den beobach- 
teten Fällen fast niemals ohne eine vorausgegan- 
gene u. wahrnehmbare Ursache ; dergleichen wa- 
ren Widerspruch , Jähzorn, Schrecken, Erblicken 
eines Gegenstandes, der einen starken Eindruck 



auf die Sinne u. das GemUth machte; eine schlim- 
me, überraschende, oder auffallende oder uner- 
wartete Neuigkeit ; eine Gefahr, die irgend einem 
Verwandten oder Freunde drobete; die Reizung 
irgend eines wichtigen Organs , des Gehirns, des 
Nahrungskanales, vorzüglich des schwängern oder 
gebärenden Uteras. 4) Die Convulsionen hatten 
manchmal Vorläufer, wie Kopfweh, Schwindel, 
Betäubungeu, Ohrenklingen, Sehneuhüpfen, Zit- 
tern, in den Muskeln des Gesichts, des Stammes 
oder der Gliedmassen. Meistentbeils traten sie aber 
plötzlich ein u. boten Erscheinungen dar, die man 
für epilept. Anfälle gehalten haben würde , wenn 
Schaum vor dem Munde oder Tetanus vorhanden, 
wenn die Rigidität der Muskelu permanenter ge- 
wesen wäre ; so hatten sie aber mehr Aehulicb- 
keit mit der Hysterie , entweder weil der primitive 
Sitz, oder der Ausgangspunkt der Reizuug im Ute- 
rus war, oder weil der Hals, die Brust u. der Bauch 
sich, wie in dieser Krankh., abwechselnd zusam- 
menzogen u. wieder schlaff* wurden , oder endlich 
weil die Kranken nicht gänzlich das Bewusstseiu 
verloren. 5) Die Couvuisionen endigten sich, nach- 
dem sie kürzere oder längere Zeit auf eine anhal- 
tende oder aussetzende Weise gedauert hatten, mit 
Schlafsucht oder einein mehr oder weniger tiefen 
comatosen Zustande, der eine etwas geräuschvolle 
Respiration u. einen grossen u. breiten Pub, wie 
in der Apoplexie ; oder ein Aufgehobensein jeder 
Empfindung u. Bewegung , wie in der Hysterie u. 
der Ohnmacht ; oder eine nicht zu überwindende 
Rigidität des Unterkiefers u. der Gliedmassen, wie 
bei dem Tetanus; oder eine Erschlaffung dieser 
Theile, wie in der Asphyxie durch den Kohlen- 
dunst, darbot. Vf. schliesst daraus , dass das In- 
nervationscentrum , Vermöge der Reiznng vor u. 
während der Convulsionen, sich endlich erschöpft 
habe, wodurch es unfähig wurde, seinerseits auf 
die anderen Orgaue zu reagiren, oder auch eine 
so grosse Menge Fluide angezogen habe, dass es 
dadurch entzündet, oompriinirt, desorganisirt wur- 
de. 6) Von 6 Frauen , die während der Geburt 
von Convulsionen befallen wurden , ist eine ein- 
zige gestorben u. von 5, die von denselben wäh- 
rend der Schwangerschaft ergriffen wurden , sind 
2 gestorben. Indessen war bei der einen dieser 
letzteren der convulsive Zustand mit Cholera morbus 
complicirt, der viel dazu beitragen musste, den 
Abortus für die Mutter u. das Kind tödtlich zu ma- 
chen, wozu noch kam, dass diese Frau in den 4 
ersten Tagen vor der Aukunft des Vf. bei ihr fast 
gar keinen Beistand gehabt hatte. Es verhielt sich 
fast ebenso mit der andern, die beinahe eine Wo- 
che ohne Hülfe blieb u. am 9. Tage starb. Es 
geht aus dieser Parallele hervor, dass die Sterb- 
lichkeilszahl unter beiden Umständen fast die näm- 
liche war, indessen ist der Vf. zu der Meinung 
geneigt, dass unter übrigens ganz gleichen Um- 
ständen, d. h. bei gleichen Prädispositionen u. 
gleicher Gelegenheitsursache die Wechselfälle für 
den Abortus oder die Fehlgeburt weniger günstig 
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sein möchten als für die normale Geburt. Denn 
die Gebartsarbeit bt im «ritern Falle im Allgemei- 
nen weniger nalürliob, länger dauernd, schwieri- 
ger u. folgliob gefährlicher, als im letztern. Folg- 
lich soheiuen die den einen begleitenden Convul- 
sionen furchtbarer sein zu müssen ab die , welche 
den andern begleiten, obschon sie bei diesem häu- 
figer sind. Alle diese Unterschiede rühren daher, 
dass bei der natürl. Geburt der Gcbärmulterhab 
schon beim Beginnen der Geburtsarbeit geschmei- 
dig, dünn u. verkürzt ist, während er beim Ein- 
treten des Abortus noch hart , dick u. verlängert 
ist. Es folgt daraus, dass der ausgetragene Fötus 
ihn zur Eröffnung u. zum Durchgänge mehr dis- 
ponirt, ab der abortirte. 7) Die eben angestell- 
ten Betrachtungen führen den Vf. zu dem Schlüsse, 
dass es ein grosser u. verderblicher Irrthum sein 
würde, wenn man nicht während der Schwanger- 
schaft u. dar Gebort, vorzüglich bei den plethori- 
schen, oder an gewissen organ. Störungen des Her- 
zens , z. B. au der Hypertrophie des Aortenventri- 
kels , an der Atrophie des Pulmonalventrikeb, an 
der Verengerung der Vorhof- Herzkammern - oder 
Herzkammer - Arlerienmündungen leidenden Frau- 
en die Apoplexie fürchten wollte. 8) Vf. hat die 
unzweifelhafte Erfahrung gemacht, dass dieallgem. 
u. örtl. Blutentziehung, zur rechten Zeit in Ge- 
branch gezogen u. durch erweichende Bäder un- 
terstützt, das wirksamsteftlittel während der Schwan- 
gerschaft u. Geburt war, tbeib um die Convubio- 
nen zu verhüten , tbeib um sie zu bekämpfen n. 
ihre verderblichen Folgen abzuwenden. Diese 
Propbylaxb u. diese Therapentik seien auch die 
rationellsten , weil sie mit dem pbysiolog. u. pa- 
tholog. Zustande der abortirenden oder natürlich 
gebärenden Frau am besten übereinstimmten. Der 
Aderlass verhindert, indem er die Gefässe entleert, 
dass das Gehirn nicht überfüllt werde u. zieht das 
Blut von diesem weg, wenn es durch die sympath. 
Wirkung der Wehen zu einem Irritations - u. Con- 
gestionscentrum geworden sei. Die erweichenden 
Bäder verhüten oder beseitigen durch die Erwei- 
chung aller Gewebe den Erethismus der Haut, be- 
gegnen dem Krämpfe n. der Beizung des Habea 
u. des Körpers der Gebärmutter u. verhindern ein« 
zu grosse Beaction der Zengnngsorgane auf das 
System der Innervation. Kurz, einerseits verhin- 
dert der Aderlass, dass das Gehirn für das Bedürf- 
nis der Austreibung des Kindes, welches der Ute- 
rus in ihm hervorruft, unempfindlich werde, u. 
bewahrt ihm das Vermögen, stufenweise die Kraft 
dieses Organs zu vermehren , andrerseits vermin- 
deren die erweichenden Bäder den Widerstand der 
Hindernisse, die seiner Thätigkeit entgegenstehen. 
Es streben folglich beide Mittel nach dem naml. 
Ziele, nämlich die Geburt zu befördern. 9) Man 
kann als Hülfsmittel auch die anderen beruhigen, 
den Mittel anwenden, wie z. B. das Belladonna- 
extract, womit man den Gebärmuttermund be- 
streicht, die Opiatsyrnpe , das Orangeblüthwasser, 
den Aetber, du Thridaceum u. ander«. Allein 



diese Mittel heilen oder lindem die Convubionen 
der scbwaugeren u. gebärenden Frauen hei weitem 
nicht so wirksam u. so schnell als der Aderlass o. 
die Bäder. 10) Ausser dieser allgemeinen Heilungs- 
webe giebt es noch eigentümliche für gewisse be- 
sondere Ursachen von Convubionen. Wenn z. B. 
der Gebärinuttennund auf dein Kopfe des Kindes 
einen Wulst bildet, dessen Rigidität durch die Ge- 
burtsarbeit nicht überwunden werden kann, so 
muss man ihn rechts u. links mit dem Bisturi ein- 
schneiden. Nach de la Motte bt ferner der Ka- 
theter das beste beruhigende Mittel für die Couvnl- 
sionen, welche durch die ausserordentlich starke 
Ausdehnung der Blase während der Schwanger- 
schaft u. der Geburt veranlasst werden, bt ferner 
der Mangel an Geschmeidigkeit in den äusseren 
Geschlechtsorganen das einzige Hinderniss , so ist, 
wenn die Frau deshalb von Convubionen bedroht 
oder ergriffen wird , die GeburUzange das beste 
Mittel. 

Kurz die Schwangerschaft u. die Geburt sind 
zwei pbysiolog. oder gewöhnl. Zustände, während 
welchen die Gebärmutter zu einem Arbeits- u. 
Thätigkeitscentrum wird, deren Zweck u. Ziel 
stets nur heilsam sein sollten. — Allein durch'die 
Sympathie dieses Organs mit dem Gehirne, u. 
durch das gleichzeitige Einwirken von phys. u. 
inoral. Ursachen können die Innervation u. die 
Circulation dermassen gestört werden , dass dar- 
aus Convubionen u. die Apoplexie hervorgehen 
können', für welche Zufälle der Aderlass n. die 
Bäder stets die besten vorbeugenden u. heilenden 
Mittel sind, obschon sie sich manchmal unwirk- 
sam beweisen. {Jottm. IM. Nr.%\ «. 23. 1836.] 

(Schmidt.) 

40. lieber Scarification der Sc/ieide u. de* 
Scheidenmundes zum Schutze gegen Zerreissung 
bei der Geburt ; vom Geh. Med.-B. Ritgen io 
Glessen. Im IV. Bde. der Genieins, deutsch. Zeit- 
schr. f. Geburtsk. gab der Vf. ausser dem Nicht- 
verarbeiten der Wehen, der Seitenlage zur Zeit 
des Austrittes des Kindes, ausser der dynam. Be- 
handlung der Kreissenden überhaupt u. der weichen 
Geburtswege insbesondere, ausser dein Abnehmen 
der Zange beim Durchgange des Kopfs noch einige 
andere Mittel zur Sicherung des Mittelflebcbes vor 
Zerreissung an , unter denen die vorzüglichsten 
sind: das Zurückhalten des Kopfs während der 
Wehen , so lange der Scheidenmund noch nicht 
vorbereitet bt; das Durchtretenlassen des Kopfs, 
ohne den Damm zu unterstützen , nachdem diese 
Vorbereitung zu Stande gekommen, n. endlich das 
Durchdrücken des Kopfs in der wehenfreien Zeit, 
wo die völlige Erweichuug u. Erweiterung nicht 
abgewartet werden kann. Seit jener Zeit fand R., 
dass diese Mittel doch nicht in allen Fällen ihren 
Zweck erfüllen, u. glaubt nun in der Scarification 
der am meisten zusammengezogenen Stellen der 
Scheide u. des Scheideumundes ein sicheres Schutz, 
mittel gefunden zu haben. Der grosse Erfolg der 
Scarification des Muttermundes bei rigider Un- 
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nachgiebigkeit, krampfhafter Verengerung «.ent- 
zündlicher Anschwellung bestimmte R. in einem 
Falle , wo der Kopf schon zum Tbeil geboren, der 
Rest aber noch von dem sehr gespannten Scheiden- 
munde fest umschlossen war , auf jeder Seite 7 
kleine Einschnitte von kaum V" Tiefe zu machen, 
worauf sich der Scbeidenmund um mehr als 2" 
erweiterte. Keine der 14 Wunden riss bei dem 
rasch folgenden Durchtritte des Kopfs ein u. selbst 
das Frenulum blieb unversehrt. Zu dieser Opera- 
tion bedient sich R. eines zusammenlegbaren, durch 
eine Feder festzustellenden, dem Bruchschnittmes- 
ser der Engländer ähnlichen, schmalen, geknöpf- 
ten , nur in der Länge \" schneidenden Messers. 
Die Gegend der Clitoris u. des Frenulum blieben 
von diesen Einschnitten frei, die bald am äussern, 
bald am innern Scheidenmunde (der Region des 
Tormaligen Hymen), bald zwischen beiden nö- 
tbig werden sollen. Die Einschnitte wurden nie 
eher gemacht, als bis der Kopf die enge Stelle 
erreichte u. sie auszudehnen begann, unterblieben 
aber ganz , wenn man über Zeit genug zu gebie- 
ten hatte , um die Verengerungen der Scheide u. 
des Scheidenmundes durch das abwechselnde Vor- 
u. Zurücktreten des Kopfes zur Nachgiebigkeit ge- 
bracht zu sehen. Uebereilt sich dagegen die Na- 
tur in der Austreibung des Kindes , oder muss die 
Geburt, weil der Mutter oder dem Kinde Gefahr 
droht, beschleuniget werden, so ist die Scarifica- 
tion immer angezeigt, u. hat man zu fürchte n, 
dass sie allein nicht vor jeder Ruptur sichern wer- 
de, so halte man den Kopf während der Höhe der 
Wehe zurück u. lasse ihn bei Abnahme derselben 
durchtreten , oder drücke ihn in der wehenfreien 
Zeit durch, was leicht zu bewerkstelligen ist, wenn 
der Kopf mit einem Viertel oder Drittel bereits ge- 
boren ist. Man hält nämlich mit der einen Hand 
den gebornen Theil des Kopfs uinfasst , damit er 
bei dem raschen Wiedereintreten einer Wehe nicht 
plötzlich durchfahre, u. drückt mit der andern 
Hand auf den hintern Theil des Dammes. — Die 
Scarificationen verursachen, wenn sie mit Geschick 
gemacht werden, wenig Schmerz, erleichtern da- 
gegen das Vortreten des Kopfs sehr; selbst bei 
sehr zarten u. empfindlichen Damen wurden sie 
ohne Schwierigkeit ausgeführt. Die Verwundung 
durch das Scarificiren hat nach einigen Tagen stets 
eine Entzündung zur Folge, doch ist sie meist ge- 
linde, u. erheischt in der Regel keine ärztliche 
Hülfe; nur ausnahmsweise musste das eiue oder 
andre Mal eine Bähung mit Infus, herb, salviae 
gemacht werden. Die Wundeu heilen stets, ohne 
eine bleibende zu starke Erweiterung der betreffen- 
den Theile nach sich zu ziehen ; denn da das Fre- 
nulum, wenn es noch unversehrt ist, stets [?] voll- 
kommen erhalten wird, so findet man den äus- 
sern Scbeidenmund nach dem Scarificiren in der 
Regel enger, als nach dem Gebäreu ohne Scarifi- 
catiou. Narben der Einschnitte wareu einige Wo- 
chen nach der Scarification nicht mehr zu unter- 
scheiden. [Ref. bezweifelt , dass nach gemachten 



Scarificationen der Scbeidenmund sich wieder so 
kräftig zusammenziehen werde, dass er eine hin- 
längliche Stütze für die Gebärmutter bleibe; sollte 
die Scheide dadurch in einem schlaffen Zustande 
erhalten werden , so würden Vorfall der Scheide 
u. in Folge derselben Prolapsus uteri die folgen 
dieses Verfahrens sein.] [Neu* ZeUschr. für Ge- 
burtsk. III. l.J (Meissner.) 

41. Betrachtungen über die schädlichen Wir- 
kungen der Geburtszange , in Absicht auf Mutier 
«. Kind; von Dr. Pb. Horn, Prof. der Geburtsh. 
iu Wien. Die schädlichen Wirkungen der Zange 
haben ihren Grund: 1) in dem organ. Baue der 
Zange selbst; 2) in der Art u. Weise, wie man 
sie auf den umfassten Kindeslheil wirken lässt; 
3) in der Verschiedenheit der Theile des Kindes, 
auf die man sie anwendet; 4) in der Zeit u. sonsti- 
gen Gebärungsrerhaltuissen , in u. unter denen 
man sie auweudet; 5) endlich gar oft in der ro- 
hen u. ungeschickten Anwendung. 

1) Dass die bisher gebräuchlichsten nach der 
Smellie'schen Zange verschiedentlich modificir- 
ten Zangenarten vermöge ihrer unzweckmässigen 
Construotion selbst in der Hand des geübtesten Ge- 
burtshelfers nachteilig wirken müssen , hat H. 
schon früher (Med. Jahrbb. d. K. K. österr. St. 
Bd. XIV. Hfl. 1 u. 3) dargethan. Hier bestätigt 
er diese Ansicht durch die Mittheilnng der Geschichte 
einer jungen I9jähr. Frau, welche durch eine 
solche Kunsthülfe von einem Kinde entbunden 
wurde , das zwar lebte, bei dem man aber einen 
über das linke Stirnbein herablaufenden Eindruck 
der Zange von dar Breite u. Tiefe eines Federkiels 
bemerkte , u. welches fast beständig schlief, keine 
Nahrung zu sich uabm u. am 3. Tage plötzlich 
starb. Die Mutter bekam einen starken Einriss in 
der rechten Seite des Damines , einen zweiten in 
die linke grosse Schamlefze u. so bedeutende Quet- 
schungen der beiden Scitenwände des untern Theils 
der Mutterscheide, dass beträchtliche Entzündung, 
Anschwellung u. .endlich völlige Verwachsuug er- 
folgte , so dass der Beischlaf nicht mehr vollzogen 
werden konnte. Offenbar hatte die Zange an die- 
sen Verletzungen Antbeil, da sie vermöge der brei- 
ten Fenster die rotirende Bewegung des Kopfs in 
seine normale Austrittslage hinderte , wozu auch 
vielleicht das starke Zusammenpressen derselben 
von Seiten des Geburtshelfers beigetragen haben 
konnte. Auch sind es namentlich die breitgefen- 
sterteu , dickblällerigen Zangen , welche. die Ver- 
wundungen des Kindeskopfs leicht möglich machen. 
Dr. Ulrich (Prof. der Geburtsh. in Insbruck) be- 
stätigt durch einen vom Vf. mitgetheilten Fall, dass, 
nach mehreren misslu n geuen Versuchen bei engein 
Becken u. gleichzeitiger starker Kopfgeschwulst 
die Boer'sche Zange zu appliciren, die schmä- 
lere, flachere u. dünnere Zange Horn 's ohue 
alle Schwierigkeit angewendet wurde. H. selbst 
beeudigte binnen 20 J. mit dieser seiuer Zange 
38 Geburten bei grossem räumlichen Missver- 
hältnisse. der beiden Geburtsobjecte u. beobachtete 
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wederelue Verletzung an der Mutter, noch eioeSpur 
vooKtu Wirkung derZauge aroKindeskopfe. AlleMüt- 
ter blieben gesund, u. nur SKiuder kauieu wegen ver- 
späteter Kunsthülfe todt zur Welt.— 2) DaH. erst 
kürzlich (Med. Jahrbb. des K. K.österr.St. Bd. XVI. 
8t. 3 u. 4Jalirbb.Supplbd.I.S.3 13) über die Wirkung 
derZauge ausführlich gesprochen bat, so bleibt dieser 
Punkt hier unerürtert. — 3) Vermöge ihrer Con- 
struction entspricht die Zange am meisten den 
Seitenflächen des Kopfes, u. in dieser Lage wirkt 
sie also am vortlieiihaftesteu. Musste die Zange 
an andere Gegenden des Kopfs augelegt werden, 
so inuss man bei der Rotation desselben während 
der Operation diese Anlage zu gewiuuen suchen. 
Oes Vf. Zange nun soll dieser Rotation des Kopfs 
gar nicht hinderlich sein u. das in der Absicht sie 
zu befördern empfohlene wiederholte Abnehmen n. 
Wiederanlegen der Zauge überflüssig machen. — 
Bei Gesicbtsgeburten , u. zwar vornehmlich beim 
Stande des Gesichts im Eingange des Beckens, wo 
es immer mit seinem Längedurchmesser in dem 
queren des letztern angetroffen wird, passt die 
Zange gar nicht , sondern würde nur zum Nach- 
theil für Mutter u. Kind angewendet werden. Nor 
indem einzigen Falle, wenn das Gesicht bereits 
in der Höhle des Beckens u. der Scheitel in der 
Aushöhluug des Kreuzbeins steht, kann die Zange 
vortbeilhaft wirken. Ebenso könne es nur Kunst- 
frevel genannt werden, wenn man, nach dem 
Ratbe mancher geburtshülfl. Schriftsteller, es ver- 
sucht , bei vorankommendem , noch hoch im Ein- 
gange stehendem Gesichte durch ein über der 
Stirn eingeführtes Zaogenblalt oder den gemeinen 
Hebel dem Kopfe des Kindes eine vorteilhaftere 
Stellung geben u. die Gesichtslage in eine Soheitel- 
oder Hinterhauptlage verwandeln zu wollen , da 
diess ohne nacbtheiliges Quetschen u. Einreisten 
des Mutterhabes nicht geschehen könne. Dagegen 
könne man versuchen, die zeitig erkannte Ge- 
sichtslage durch zweckmässige Lage der Gebären- 
den , oder bei völlig erweitertem Muttermunde 
mittels der eingebrachten Hand in eiue Scheitel- 
oder Hinterhauptlage zu verwandeln, was beson- 
ders in dem Kalle, wo das Kinn tiefer in den Ge- 
burtskanal hinabrückt , als die Stirn , von grosser 
Wichtigkeit sei. In diesem Falle muss man aber 
den Kopf noch so lange mit der Hand iu der neuen 
Stellung zu erhalten suchen , bis er durch kräftige 
Wehen in den Geburtskanal hinabgedrängt wird. 
Gelingt dieser Versuch nicht, so bat mau seine 
Zuflucht zur Wendung anf die Püsse zu nehmen. 
— Wenn bei Steisslageu ein Hinderniss der Ge- 
burt eintritt , so ist es rathsam , die Steisslage in 
eiue Fusslage zu verwandeln ; wo dies» aber wegen 
zu liefen Standes des Steisses nicht mehr möglich 
ist, müssen am vorliegenden Steisse unmittelbar 
Zugmittel angebracht werden, u. diese siud ent- 
weder der hakenförmig in die Iuguiualgegend ein- 
gebrachteZeigefiuger oder die grosseKrümmung des 
S in el lie 'sehen stumpfen Hakens, von dessen An- 
wendung H. in keinem Falle Nachtheil gesehen 



beben wUl. Seit Levret'a Zeiten hat man zu 
diesem Zwecke sich auch noch der Zange bedient, 
was jedoch nicht geschehen, kann, ohne Gesund- 
heit u. Leben des Kindes zu gefährden, da entwe- 
der der knorpUchte Zusammenhang der Becken- 
kuochen aufgelöst u. die Hüftbeine einwärts gebo- 
gen, oder durch die gekrümmten Spitzen der Zan- 
genblätter nachtheilig auf die Baucheingeweide, 
besonders die Leber des Kiudes eiuwirken müssen. 
Endlich passt die Zange auch deshalb nicht für 
diesen Zweck , da sie den Steiss nicht festzuhalten 
vermag. Nimmt man noch dazu , dass der Steisa 
nur iu schiefer Richtung ins Becken eintritt , so 
wird es klar, dass die Zange das unzweckuiassig- 
ste Instrument zur Beendigung eiuer schweren 
Steissgeburt ist. — 4) Die Anwendung der Zange 
darf, wenn sie ihrem Zwecke, Erhaltung der In- 
tegrität von Mutter u. Kind, entsprechen soll , we- 
der zu früh noch zu spät statt finden, d. h. erst 
dann , wenn der Kopf des Kindes durch die Wir- 
kung der Wehen bis zu seinem grossten Umfange 
in dem Eingänge des Beckens festgestellt ist. Die 
deutschen geburtsh. Schulen weichen in dieser Be- 
ziehung sehr von einander ab; denn während 
Oslander d. V. so früh als möglich zur Zauge 
griff*, bediente sich Boer unter 2084 Geburten 
dieses Instrumentes nur 5mal. Man hüte sich aber 
wohl auch vor der zu späten Kunsthülfe, wenn 
die Beschwerlichkeit u. Dauer der Geburt bereits 
ihre zerstörende Wirkung auf Mutter u. Kind ge- 
äussert haben. Da H. es für eine ausgemachte 
Wahrheit hält, dass der kunstmässige Gebrauch 
einer zweckmässig construirten Zauge weder der 
Mutter, noch dem Kinde Nachtheil bringt, so ist es 
nach seiner Ueberzeugong rät h lieber, unter etwa 
5 Geburtsfällen , iu welchen es zweifelhaft ist , ob 
es der Naturthätigkeit gelingen werde, die Geburt 
ohne Nacbtheil für Mutter u. Kind zu Stande zu 
bringen , lieber einmal die Zange zu frühzeitig n. 
ohne dringende Noth anzuwenden, um 4 mal nicht 
zu spät Hülfe zu leisten , als dass man sieb , um 
sie einmal nicht zu früh u. ohne dringende Noth 
anzuwenden, 4mal ihrer zu spät bedieut , wenn 
die nacbtheüigen Folgen für Mutter u. Kind nicht 
mehr abzuwenden sind. Auf der andern Seite 
verwechsele man aber auch Jrüfueitig nicht mit 
vorzeitig u. wende die Zange nicht schon da an, 
wo ihr Gebrauch eine offenbare Uebertretung der 
Gesetze der Kunst sein würde. Uebrigeus ist aber 
dennoch nicht zu leugnen, dass es Geburtsfälle 
giebt, bei welchen es rathsam ist, dass der Ge- 
burtshelfer von dem strengen Kunstgesetze abwei- 
che, dem Gefühle der Menschheit folge, u. die 
der Beendigung nahe Geburt abkürze, z. B. wenn 
zartgebaute , sehr empfindliche Gebärende wegen 
ausserordentlicher Schmerzhafligkeit der Wehen, 
heftigen Schmerzes im Becken oder in eiuem Sehen, 
kel in Folge von Druck auf die Kreuznerven, oder 
endlich wegen Ermattung in Folge langer Geburts- 
dauer dringend um Erlösung von dem schweren 
Kampfe bitten. Nach Boer'» Vorschrift so lauge 
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die KunsthülFe aufzusparen , ab noch Kraftäusse- 
rungen bei der Gebärenden bemerkbar sind , miss- 
billiget H. , denn es giebt einen Greuzpuukt im 
Gebäracte, über welchen hinaus die Thäligkeit 
der Natur nur zerstörend wirkt. Tage u. Nächte 
langes Leiden des Körpers u. der Seele, mit den 
heftigsten, die letzten Kräfte verzehrenden Anstren- 
gungen verbunden, können uur zerstörend auf die 
Gesundheit der Mutter u. des Kindes wirken. Der 
gewaltsam in den Geburtskanal gedrängte, viele 
Stunden stecken bleibende Kopf übt einen quet- 
schenden Einfluss auf die weiclieu mütterl. Theile, 
veranlasst Entzündung, Eiterung oder selbst Brand- 
zerstÖruug der äusserlicben Geuitalieu, der Scheide, 
des Blasenhalses u. des Mastdarms, unheilbare 
Harn - u. Kotbfistelo, Verwachsungen der Scheide, 
Rupturen dieser u. des Uterus. Ebenso bat die 
langdauernde Pressung des Gehirns einen nach- 
theiligeu Einfluss auf die Geistesfähigkeiten des Kin- 
des, begünstiget Fissuren der Schädelknochen, 
Blutüberfällungen der Venen, Blutergiessungea in 
die Schädelböble , Convulsionen u. dergl. m. — 
Die Gebortszange abzunehmen, sobald der Kopf 
bis zum Aasgange des Beckens gebracht ist, wie 
viele Geburtshelfer wollen, verwirft H. ebenfalls; 
deun wenn der Kopf schon im ober» Theile des 
Beckens Hindernisse seines Fortrückeus fand , wird 
diess im Allgemeinen wohl auch im untern Theile 
der Fall sein, wenigstens ist der Geburtshelfer nicht 
vermögend , mit Sicherheit zu behaupten, dass die 
Natur dann die Geburt beendigen werde, u. nicht 
selten genothiget werden, die Zange zum 2. Male 
anzulegen. Ueberdem bringt das Abnehmen der 
Zange keinen Gewinn, denn die Erfahrung hat zur 
Genüge bewiesen , dass bei der nöthigen Vorsicht 
der Damm bei der Zangenentbindung nicht mehr 
gefährdet wird» als bei der natürlichen Geburt, 
insbesondere wenn man auf die gehörige Lage u. 
Haltung der Schenkel achtet, den Austritt des 
Kopfs nicht übereilt, u. zuletzt die Zange mit ei- 
ner Hand führt u. mit der andern den Damm un- 
terstützt. — 5) Werden von dem Geburtshelfer 
die für den glücklichen Gebrauch der Zange not- 
wendigen Bedingnisse ausser Acht gelassen , oder 
fehlt es ihm an der nöthigen Geschicklichkeit, so 
kann er vielfache Uebel bei Mutter u. Kind ver- 
anlassen« Bei der Mutter 1) Beleidigungen der 
Mutterscheide, besonders durch rohe Application 
der Zange; 2) Binreiasungen des Muttermundes, 
wenn die Zange obue dringende Noth bei noch 
nicht völlig erweitertem Muttermunde angewendet 
wurde; 8) Durchbohrung des Scheidengewölbes; 
4) Quetschung des hintern Theils des Multerhalses 
zwischen dem Kreuzbeinvorberge u. dem Kindes- 
kopfe; 6) Quetschuug des vordem Theils des Mut- 
terhalses, der Scheide u. des Blasenbalses, wenn 
bei starker Neigung des Beckens der noch hoch 
stehende Kindeskopf nicht genan in der Richtung 
der Beckenachse mittels der Zange abwärts geleitet 
wird; u. 6) Zerreissung des Mitlelfleisrhea. — Bei 
dein Kinde sind es namentlich 1) zu starke Com- 



pression des Gehirns; 2) Eindrücke u. Fracturen 
der Scbädelknocben; 8) Verletzungen der Kopf- 
bedeckungen u. 4) Verletzungen des Gesichts, wel- 
che in Folge falscher, ungeschickter oder roher 
Anwendung der Zange beobachtet werden [Oe- 
slerr. med. Ja/irb. JX. 8 «• 4.] (Meissner.) 

42. Ueber VagUus uterina* vor dem Risse 
der Eihäute ; von Dr. C. F. Dressel. Es ver- 
nahm D. eines Abends, als er mit seiner Sljähr. 
gesunden, zum 3. Male schwangern Frau zu Tische 
saas, 2 deutliche Schreie des Kindes im Mutterlei- 
be. In demselben Augenblicke sah seine Frau ihn 
erschreckt an , fasste mit der Hand nach der rech- 
ten Seite des Leibes u. gab dadurch zu verstehen, 
dass das Geschrei, welches auch sie vernommen, 
vou dort komme. D. brachte seine Hand sogleich 
an die bezeichnete Stelle n. fühlte deutlich das 
Kind sich bewegen. Im Augenblicke des Schreiens 
hatte das Kind sich heftig bewegt u. einen em- 
pfindlichen Druck nach der rechten Seite der Herz- 
grube hin verursacht. Während der ganzen Schwan- 
gerschaft war die Mutter gesund gewesen, das 
Fruchtwasser war noch nicht abgeflossen u. kein 
Anzeichen der bevorstehenden Geburt eingetreten. 
Erst 48 Stundeu später begann die Geburt, die 
mit der Ausschliessung eines gesunden n. kräftigen 
Mädchens endete. — Dieser Fall dient als neuer 
Beleg der Möglichkeit des Schreiens der Kinder im 
Multerleibe vor dem Abflüsse des Fruchtwassers. — 
Am Schlüsse dieser Beobachtung bemerkt D. noch, 
dass eine junge Dame ihn versichert habe, 8 Tage 
vor ihrer ersten Entbindung ebenfalls deutlich 2 
Schreie der Frucht gehört zu haben, u. dass eine 
alte 70jäbr. Hebamme, die er darum befragt, be- 
hauptet habe, in 4 bis 5 Fällen kurze Zeit vor 
dem Eintritte der Geburt bei noch stehendem Frucht- 
wasser das Schreien der Leibesfrucht vernommen zu 
haben. \Aüg. med. Zeiig. 1836. Jan.] {Meissner.) 

43. Fällige Ferschliessung der Vagina durch 
eine Pseudomembran bei einer Erstgebärenden; 
von Dr. Küusemüllerin Neuenkirchen in West- 
phalen. 

Eine JfJJShr. Frau , gesund u. seit dem 16. J. men- 
gt ruirt , klagte in der Milte der Schwangerschaft eines 
Abends beim Heischlafe Aber heftige Schmerzen, die am 
folgenden Tage noch heftiger wurden, weshalb der Bei- 
schlaf einige Zeit unterlassen werden rousste. Nach 8 
Tagen war er nicht mehr möglich. Am Ende der Schwan- 
gerschaft traten Weben ein , u. als nach 36stündl. Dauer 
derselben das Ende der Geburtsarbeit noch nicht abzu- 
sehen war, wurde K. zu Hülfe gerufen. Dieser fand 
die Mündung der Harnröhre, die von der Hebamme für 
den Muttermund gehalten worden war (!), bis zu dem 
Umfange eines Zweigroschenttücks erweitert, zwischen 
den grossen Schnmlefzen aber eine hervorragende Ge- 
schwulst, die durch eine rauh anzufühlende, mit vielen 
Adern durchwebte Membran von dunkelrother Farbe, 
deren Fibern ganz deutlich von einer Seite zur andern 
hinüberliefen u. in welcher die genaueste Untersuchung 
nicht die mindeste Oeflaung entdecken konnte, gebildet 
wurde. Nachdem durch einen Aderlaas von 10— 12 
Unz. die Angst u. Hitze der Gebärenden beseitigt wor- 
den war, machte K. einen Einschnitt in die. Membran, 
der nach oben bl» znr HarnrÖhrenmündung u. nach nnten 
bis zum «Damme verlängert wurde, a. trennte dann beide 
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Lappen mittels einer Winkelscbeere von ihrem Ursprün- 
ge los. Nach Wegnabrae dar Membran, wodurch «in« 
ziciDÜcb bedeutende Blutung veranlasst wurde, welche 
die wiederholte Auvrenduag kalter Umschläge erheischte, 
fühlte man den tief stehenden Kopf de« Kindel nicht 
■ehr Ton den Eihäuten umgeben, die, wie K. glaubt, 
schon früher zerrissen oder durch das Bisturi geöffnet 
worden waren. Da die Wehen £ Stunde nach der Ope- 
ration nicht wieder erschienen, so beendigte K. die Ge- 
burt mit der Zange u. verhinderte das VV ied er verwach- 
sen durch das I4tag. Einbringen anfangs mit Oel u. spa- 
ter mit CeraL saturni bestrichener Leinwandcylinder. — 
Kin ungewöhnlich starkes Hymen war diese Membran 
nicht, denn iu der erstem Hälfte der Schwangerschalt 
konnte der Beischlaf jederzeit gehörig vollzogen werden 
u. K. glaubt daher, dasa in Folge einer unbekannten 
Veranlassung in der Mitte der Schwangerschaft eine 
leichte Entzündung der grosse* Scbamlefzen entstanden 
sein müsse, die bei der vorherrschenden Plasticität im 
Blute durch Ausscbwitzuug plast. Lymphe zur Bildung 
einer Pxeudoniembraa Anlass gegeben hatte, [v. Sicbold'$ 
Journ. XV. 1 ] (Meissner.) 

44- Fall einer Zemissung der Gebärmutter 
wä/trend de« Geburtsortes; von Dr. Fr. Unger, 
Stadt - u. Landgerichtsarzt zu Kitzbühel in Tyrol, 
beobaebt. Tom Wundarzt Lampodinger. 

Ursula 6., eise 25$ähr. ledige Person von unter- 
setzter Statur u. robustem Körper, war regelmässig 
menstruirt gewesen , übrigen« gesund u. hatte kurz vor 
ihrer Schwangerschaft die Masern überstanden u. von 
Zeit zu Zelt Aber Kopfschmerz geklagt. Die Schwan- 
gerschaft verlief gut , obschon sie ihren Zustand fort- 
wnhrend sorgsam verbarg. Nur am Ende der Schwan- 
gerschaft traten Beschwerden ehl, besonders Kopf- 
schmerz u. Brustbeklemmung, die durch einen Ader- 
1-asa beseitiget wurden. Am 17. Jan. 1835 traten Nach- 
mittags die ersten Wehen ein u. am Abend sprang, als 
der Muttermund in der Grösse eines Tbalers eröffnet 
w»r, die Blase, wobei sich auf emmal sehr viel Frucht- 
wasser entleerte. Nach Abfluss des Wassers zog sich 
der Muttermund wieder mehr zusammen u. so blieb es 
wahrend des ganzen folgenden Tages Am 19. Jan. 
wurde L. gerufen, der den Muttermund nur etwa j 
Thaler gross erweitert, wulstig, hinter ihm, schwer 
sra erreichen, das Hinterhaupt fand, neben welchem 
letztern er noch einen harten Theil entdeckte, den 
er für den Kreuzbeinvorberg nahm. Das Allgemein- 
befinden der Gebärenden war gut, die Wehen kehrten 
in kurzen Intervallen wieder u. waren kriftig; dessen- 
ungeachtet wurde, da vor der Hand zur Beendigung 
der Geburt nichts weiter vorgenommen werden konnte, 
ein Decoct des Mutterkorns (30 auf Jiv Colatur) ver- 
ordnet. Am 20. Jan. konnte L. erst Nachmittags die 
Gebärende sehen u. fand sie todtenblass, kalt, das Ge- 
sicht hippokratisch , den Puls kaum fühlbar, u. erfuhr 
von der Hebamme Folgendes. Am 19. Jan. Abends 
6 Uhr fühlte die Gebärende, dass ihr etwas im Leibe 
sersprungen sei, worauf eine heftige Bewegung \m 
Leibe u. ein geringer Blutfluts sus der Scheide sich 
einstellte. Hierauf folgte Erbrechen, die Geburtswe- 
hen blieben aus, es stellten sich Ohnmächten ein u. 
die Schwäche nahm fortwährend zu. L. fand den Ute- 
ras schon beträchtlich verkleinert, den Leib meteori- 
stisch aufgetrieben, den Muttermund noch mehr ver- 
engt, so dass er nur die Spitze des untersuchenden 
Fingers aufnahm. Da seit erfolgter Ruptur bereits 18 
Stund, verflossen waren , der Tod der Mutter bevor- 
stand u. das Kind als abgestorbeu angenommen werden 
inusate, überliess man Alles der Natur. Nach dem 
Tode der Mutter, der erst 3! Stunden narb erfolgtem 
Risse eintrat, wurde die Oeffnung des Leibes vorge- 
nommen, wobei man sich überzeugte, dass nur der 
Kopf, Hals u. rechte Arm nebst einem Theile der Nach- 
geburt noch innerhalb des Uterus gelegen war. Nach 
Med. Jaarbb. Bd. XIII. Hft 1. 



Entfernung des Kindes, als die Hand durch die ge- 
rissene Stelle eingeführt wurde, gelangte man in eine 
geräumige Höhle, welche In die Aushöhlung des linken 
Darmbeins führte u. von einer dünnen Haot gebildet 
wurde, die sich als das losgetrennte Bauchfell ergab. 
Nachdem dieses entfernt war, sah man an der linken 
Seite des Körpers der Gebärmutter den Riss, welcher 
etwa 2" über dem Muttermunde begann u. sich in der 
Langcnachse des Organs 4 — 5" lang verbreitete. Die 
Ränder der Risswunde waren missfarbig, das Gewebe 
der Gebärmutter übrigens gesund ; die Därme entzün- 
det, durch Pseudomembranen verklebt u. der Magen 
entzündlich geröthet. Die bedeutend verengte Conju- 
gata mass 2" 10'" Wien. Maass, u. ihrem Widerstande 
misst L. das Zustandekommen der Ruptur bei. Dass 
das Mutterkorn fzu des*cn Anwendung nach Ref. An- 
sicht gar keine Indicatinn vorhanden war] auf diesen 
Unfall irgend einen Einfluss gehabt haben könne, be- 
zweifelt er. [Oestcrr. Jahrb. IX. 4.J (Meissner.) 

4 ■ 

45. Fall von Silbstwendung bei vorliegen- 
dem linken Arme «, eingekeilter Schulter; von 
C F. Dresscl. 

Eine arme Webersfrau in Treuen in 8achsen, von 
schwächlicher Constitution u. hagerem, gelblichtem Aus- 
sehn, hatte 2mal leicht gesunde Kinder geboren. In 
der 3. Schwangerschaft, wo der Leib bedeutend stärker 
geworden , als in den beiden ersteren , weshalb schon 
zeitig eine Zwillingsschwangerschaft vermuthet wurde, 
halte die Frau das Unglück, über ein Waschfass zu fal- 
len, von welcher Zeit an sie eine brennende Empfindung 
in der linken Bauchseite empfand , die auch bis zu der 
nicht mehr weit entfernten Geburt im gelinden Grade 
fortdauerte. Dessenungeachtet fühlte die Schwangere 
fortwährend Kindesbewegungen. Am 29. Sept. 1833 J 
Nachmittags stellten sich die ersten Wehen ein , gegen 
Abend sprang die Blase n. noch vor der Ankunlt der 
Hebamme wurde, mit den Füssen voran, ein todtes Kiud 
geboren. Die Nachgeburt blieb zurück u. die Hebam- 
me erklärte nach gemachter Untersuchung, das» noch 
ein Kind in der Gebärmutter befindlich sei. Die Ge- 
bärende befand sich wohl u. erst am Ende des 2. Tage» 
stellten sich sehwache Wehen ein, die das Springen 
der Fruchtblase veranlassten. Die Hebsmme fand den 
linken Arm vorliegend u. als D. anlangte, war der 
ganze Arm vorgefallen u. die Schulter stark eingekeilt. 
Während man sich mit dem Bereiten des Wendungs- 
lagers beschäftigte u. die Gebärende aufrecht stand, 
traten auf einmal einige starke Wehen ein, wobei sie 
freudig ausrief: »jetzt kommt das Kind. 4 * D. unter- 
suchte sogleich die von 2 Personen unterstützte Mutter 
u. fand, dass die linke Bauchseite des Kindes von hinten 
nach vorn, nach dem rechten mütterlichen Schenkel 
hin sich windend hervortrat, worauf der Steias, sich 
herabsenkend, zuerst geboren wurde, wobei sich die 
eingekeilte Schulter sammt dem Arme eiuigermassen 
zurückbog. Die Steissgeburt wurde nach den Regeln 
der Kunst schnell beendiget. Das Kind war ebenfalls 
todt u. trug deutliche Spuren beginnender Fäulniss an 
sich. Die Nachgeburtcu folgten leicht u. das Wochen- 
bett verlief ohne Störungen. 

[Wenn I). nach Mittheilung dieser Geburt«» 
geschielt le Betrachlungen darüber anstellt, wie 
schwierig bei so tief eingekeilter Schulter die 
Wendung des Kindes gewesen sein würde, wie 
leicht dagegen die Natur die normwidrige Lage in 
eine bessere umgewandelt u. wie schnell sie dann 
die Geburt beendigt höbe u. nach, diesen Betrach- 
tungen den Rath giebt , dass man sich von ge- 
burtsbüin. Experimenten, vorzüglich da, wo 
nicht dringende Anzeigen eine schnelle Entbin- 
dung fordern, mehr entfernt halten u. nicht 
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durch gewaltsames Eingreifen die heilsamen Be- 
strebungen der Natur stören möge , — • so will er 
auf keinen Fall so verstanden sein, als solle man 
bei allen Querlagen des Kindes untbätig bleiben 
u. eine Selbstwendung erwarten; denn 1) tritt 
keineswegs in allen Fallen diese seltene Natur- 
Lülfe ein,- 2) würde man immer den günstigsten 
Zeitpunkt zur Wendung vorübergehen lassen; 
3) würde man das Leben aller dieser Kinder aufs 
Spiel setzen, da die Kinder , an welchen die Na- 
tur die Selbslwendung ausführt, wohl ziemlich 
ohne Ausnahme todt geboren werden, u, 4) end- 
lich Gesundheit u. Leben der Mutter auf ein ge- 
fährliches Spiel setzen.] (Allg. med. Zeitg. 1836. 
Jan.) Meissner. 

46. Inversio uteri ; von Dr. Krüger zu 
Bergen. 

Eine schwächliche, zum 5. Male schwangere, 3Gjähr. 
Frau hatte nach 5*tünd. Kreissen bei schwachen Weben 
u. normaler Kindeslage ein lebendes Kind geboren , als 
man K. eüigst rief, damit er die ganzlich umgekehrte 
u. Torgefallene Gebärmutter zurückbringe. K. fand die 
Frau leichenblass im Bette, kalt, ohne Besinnung u, 
ohne Puls, den Uterus umgekehrt u. mit der daran 
festsitzenden Nachgeburt ganz bis zwischen die Schen- 
kel vorgefallen. — Nach mühsamer , doch ganz gelun- 
gener Zirrückbringung des Uterus u. nachheriger Los- 
trennung der Nachgeburt, wobei keine Blutuug ein- 
trat , kam die Wöchnerin aus der Ohnmacht zur Be- 
sinnung u. man fühlte den Puls, der klein war u 124mal 
in der Minute schlug , wieder. Die Nacht verfloss un- 
ter Angst, Unruhe, heftigem Durste u. trockener Fie- 
berhitze , die Lochien erschienen, u. der Unterleib war 
weich, schmerzlos. Einem Lavcment folgte Stuhlaus- 
leerung. Die erhöhte Reizbarkeit des Gefasa- u. Ner- 
vensystems verlangte ein antiphlogist., antispasinod. n. 
derivirende* Verfahren , wobei jedoch der Krankheits- 
zustand stündlich schlimmer wurde, die Kräfte sanken 
u. das Bewusatsein verloren ging. Es kamen convulsiv. 
Zufalle dazu u. die Frau starb am 4. Tage nach der 
Entbindung. — Ob etwa die Hebamme, zur Beförde- 
rung der Nachgeburt, unvorsichtig verfahren war, Hess 
sich nicht ermitteln. Sie selbst sagte aus, dass aie 
nur zur Beförderung einer Wehe, mit der, wie sie 
hoffte, die Nachgeburt abgehen sollte, den Unterleib 
mit der flachen Hand gelind gerieben, sonst aber die 
Frau wegen der Lage der Nachgeburt nicht untersucht 
habe, als plötzlich mit heftiger Wehe der Uterus mit 
der daran sitzenden Nachgeburt aus den Geburtstbeilen 
getreten sei. Diese Angaben bestätigte nicht nur die 
Entbundene, als sie wieder zu sich gekommen war, 
aondern auch 3 Frauen, die hei der Entbindung zuge- 
gen gewesen waren. Vermutblich war dieser Vorfall 
iu cigenthünil. 8chwächc der Geburtstheile u. in dem 
etwas weiten Eingange des kleinen Beckens, dessen 
grader Durchmesser 4J" u. der Querdurchmesser 51" 
mass, begründet. [Med. Zeil. i». F.f. II. in Pr. 1836. 
Ar. 22.] (Knetchke) 

47. Coohe, Fall von Fet lust der Gebärmuir- 
ter kurz nach der Entbindung. 

Den 22. Mai. 1835 ward eine Hebamme von Caventry 
zu einer lrländerin gerufen, welche seit 48 Stunden 
aich in Kindesnöthen befand. Diese ward glücklich 
von einem lebenden Kinde entbunden u. \ Stunde nach- 
her ward auch der Mutterkuchen durch eine Wehe 
herausgetrieben. Obwohl die Nacht über viel Blut ver- 
loren worden war, so erfolgte doch jetzt keine weitere 
Blutung. Die Nachwehen waren unbedeutend u. die 
Wöchnerin fühlte sich so wohl, dass sie, nachdem die 
Hebamme sie verbissen hatte, eine reichliche Fleisch- 
muhlzeit zu sich nahm. In der Nacht vom 23. zoin 24. 



Mai ward ihr Mann plötzlich darch ihr Schreien auf- 

{eweckt u. fand seine Fran auf einem Stuhle vor den» 
'tuer sitzend mit , einem Gefäase mit warmem Wasser 
vor sich; es war ein starker Bhitfluss eingetreten u. 
eine dicke, einem Kindeskopfe ähnliche Sabstana ragte 
zwischen ihren Schenkeln hervor. Die herangerufene 
Hebamme fand die Wöchnerin blass von Blutverlust 
mit bedeutenden Schmerzen. Die einem Kindeakopf 
ähnliche Substanz , welche nur locker durch einen 
Hautlappen mit der Scheide zusammenhing, ward ohne 
Mühe entfernt und in cht Becken gelegt, worauf 
der Blutfluss bald aufhörte. Den andern Morgen 
brachte die Hebamme die losgetrennte Substanz zu 
dem Vater des Vf. , welcher sie sogleich für eine 
umgestülpte Gebärmutter erkannte. Sie zeigte sich als 
«in schwerer, hohler, jedoch fester, birnförmiger Kör- 
per von der Grösse einea gewöhnt. Kinderkopfes. Mit 
Ausnahme eines leichten Risses ap der Hinterlippe des 
Muttermundes war keine Verletzung zn bemerken ; der 
Anheftangspunkt des Mutterkuchens war deutlich sicht- 
bar; an dieser 8teMe hing noch etwas flockige Ma- 
terie, welche die Mündung der linken Failop. Röhro 
verbarg. Die Blutgefässe waren gross u. gewunden. 
An der Gebärmutter hingen noch die Ligamenta, beide 
Tubae Fallopii u. daa rechte Ovarium ; das linke Ova- 
riuss acliien sich losgerissen zu haben u. zurückgeblie- 
ben su sein. Als der Vater dea Vf. die Kranke be- 
suchte, fand er sie völlig entkräftet u. ausserordentlich 
unruhig mit kaum fühlbarem Pulse ; sie hatte kurz 
nach Verlust der Gebärmutter , so wie den andern 
Morgen etwas Harn gelassen ; ihr Leib war seit 9 Ta- 
gen vor der Entbindung mit Ausnahme einer während 
der letzten drängenden Wehe abgegangenen Mjsso 
harten Darmkothcs nicht geöffnet gewesen. Sie be- 
klagte sich wenig Aber Drängen nach unten , noch 
über viele Schmerzen; ihr Leib war nicht ausgedehnt. 
Nur in der linken Lendengegend bemerkte man beim 
Drucke etwas Empfindlichkeit. Um den Heilungspro- 
cess in der Scheide nicht zu stören, ward keine wei- 
tere Untersuchung veranstaltet, sondern nur völlige 
Ruhe, stete Rückenlage u. eine leichte nährende Diät 
empfohlen. Der Urin ging leicht ab , auch erfolgte 
den andern Tag eine Leibcsöflnung u. mit Ausnahme 
von etwaa Fieber u. Durchfall, welche etwa 3 Tage lang 
anhielten , war sie wohl und genas allmätig völlig 
wieder. Vor der Entbindung war ziemlich viel Milch 
in den Brüsten abgesondert worden, aber sogleich 
nach Entfernung der Gebärmutter hatte diese, so wie 
der Lochienfluss aufgehört, u. als sie doch das Kind 
zu säugen versuchte, traten starke Schmerzen mit 
Härte in der rechten Brust u. grosser fieberhafter 
Aufregung ein; auch von späteren Stillungsversuchen 1 
niusste sie wegen gänzlichen Mangels an Milch völlig 
abatehen. Jetzt befindet sie sich ganz wohl mit Ausnah- 
me von etwas Schwäche, welche sie jedoch nicht an 
Verrichtung ihrer gewöhnt. Geschäfte hindert. Ihr Kind 
befand sich langeZeit wohl, ward jedoch vor Kurzem vom 
Durchfall befallen o. starb. Obwohl seitdem mehrmals 
ähnliche Beiwohnung statt gefunden hat, so haben aich 
doch seit dem Verluste der Gebärmutter alle gewöhnt. 
Geschlechtsgef&hle u. Gelüste ganz bei ihr verloren; 
ebenso ist auch das Monatliche nie wieder eingetre- 
ten, u. es ist auch keine Blutabscheidung in der Scheide 
bemerkt worden. Die Brüste haben ihre Form behal- 
ten , ohne wie in anderen Fällen von Verlust der Ge- 
bärmutter eingesunken u. absorbirt worden zu sein. 
[Lencei Fol. I. Nr. 12. 1836.] (SchoÜ.) 

48. Einige Fälle zur Geschichte der Phle- 
bitis in Folge der Geburt; von Dr. Duplay. 
Diese Fälle sind besonders in sofern interessant, 
als sich daraus ergiebt, wie die Heilung der 
Phlebitis uterina zu Stande kommt. Sie geschieht 
nämlich in Folge einer pseudomembranösen Ab- 
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mg , welche des Geläss völlig obliterirt u. 
es in einen festen Cylinder umwandeil, der den 
Uebergang der eiLerigen Materie zu den umfäng- 
liclieren Aesten verbindert. Die Spuren einer 
aolchen Heilung fanden sich übrigeua, wie der 
eine Fall lehrt, selbst nach 2 Monaten, vom Ein« 
trilte der Krank.h. an gerechnet, noch vor. \Ar- 
cliiv.giiu de mäd. de Pari«. Mai. 1836- J (Schmidt.') 

49. Ueber die Aufsaugung der Placenta\ 
von G. E. Maslieurat-Lagemard. Vf. be- 
richtet zuerst folgenden Fall aus Paul üubois'a 
geburtshülll. Klinik. 

Bei einer 36jähr. Nähterin, die am 8 Jan. 1835 zum 
ersten Male nacli einer normal verlaufenen Schwanger- 
schaft gebar, stellte sich bald nach der Austreibung 
des Kindes (eines Mädchens) ein reichlicherer Blut- 
abgang, als gewöhnlich, ein. Da Frictionen auf dem 
Grande der Gebärmutter diesen nicht mässigten, u. sich 
bald bedenkliche Symptom« der Verblutuug einatellieu, 
■o ging D. der fiand in die Gebärmutterhöhle ein, 
um die Placenta, die ziemlich starken Tractiunen an 
dem Nabelstrange, der seine gewöhnl. Stärke u. Länge 
hatte, nicht geroigt war, zu holen. Er fand die Pla- 
centa oben u. Ifnks an der Gebärmutter adhärirend. 
Ein Theil derselben war losgelöst, der andre aber der- 
ma uen verwachsen , dass alle Bemühungen ihn abzulö- 
sen vergeblich waren. Er entfernte daher vorläufig das 
lose Stück, welches das Ansehn, die Dicke, Consi- 
stenz u. Bildung einer gewöhnl, Plscenla hatte. An 
ihm inserirte sich auch der Nabelatraug. Man bemerkte 
sehr leicht, dass wenigstens ein Viertel dieser Placenta 
fehlte, die übrigens auch nicht Slappig war. Da die 
Blutung fortdauerte, so ging D. zum 2. Male mit der 
Hand ein ; er konnte sehr leicht den zurückgebliebenen 
Theil der Placenta wieder aaffmdeu u. dessen Breite 
bestimmen , allein er Hess sich durchaus nicht loslösen. 
I>. entfernte daher mit der gehörigen Umsicht einige 
kleine Stücke davon, worauf die Blutung stand. Einige 
Stunden später aber stellte sich eine neue Blutung eiu, 
weshalb D. zum 3. Male mit der Hand einging, aber 
wiederum nur eiuige kleine Partien entfernen konnte, 
worauf jedoch die Bietung wiederum stand. D. wagte 
seine Bemühungen nicht weiter fortzusetzen , um diese 
Trennung vollständig zu machen. Uebrigens überzeugte 
er sich aufs Neue, dass eine beträchtliche Partie der 
Placenta in der Gebärmutter zurückblieb, er rechnete 
aber auf die Aufsaugung derselben. Bis zum 15, Jan. 
fand nun nichts Abnormes mehr statt , ausser dass die 
Lochien seit einigen Tagen einen etwas Übeln Geruch 
bekommen hatten. Pat. befand sich so wohl, dass man 
ihr die halbe magere Kost gestatten bannte. Sie ver- 
liess an diesem Tage das Bett u. es ging nach ziemlich 
heftigen Koliken ein hühoereigrosses Blutcoagulum ab, 



welches weder eine äussere Spur, noch irgend einen 
Geruch von Fäulniss darbot. Es erfolgte darnach ein 
Blutergtisg , der am Abend aufhörte u. die Kranke bia 
zur Ohnmacht geschwächt hatte. Am 17. wiederholte 
sieb dasselbe, doch ging diessmal dem Abgange des Blut» 
coagulum der Bluterguss voraus. Später ereignete sich 
nichts Aebnliches wieder. Pat. erbolte sich allmilig 
u. verliesa am 6. Febr. völlig gesund die Klinik. Ue- 
brigens wurde diese Frau aufsttorgfälligste beobachtet} 
jeden Tag wurde ihre Wäsche bei Seite gelegt u. von 
Dubois selbst auf das Aufmerksamste untersucht, 
doch Hess sich nichts entdecken, was der Placenta 
glich, u. iwar weder in den Lochien , die normal 
flössen, noch in den beiden abgegangenen Ulutcoaguln, 
die sich durchaus wie gewöhnl. Blutcoaguln verhielten. 
Es konnte demnach der in der Gebarmutter gebliebene 
Rest der Placenta nur durch Aufsaugung entfernt wor- 
den sein. [Kr kann aber auch später, nachdem die Frau 
die Klinik verlassen hatte , noch abgegangen sein , wie 



in dem von Heck! ng (Jahrbb. B. HL 8. 47) mitge- 
theilten Falle, der überhaupt mit diesem viel Ähnlich- 
keit hat. Ref.] 

Vf. lässt hierauf die von Naegele, Salo- 
mon, Gabi Hot, u. Mdme Boivin bekannt 
gemachten Falle folgen, aoalysirt dieselben u. 
entscheidet sich gegen Mdme Boivin, welche 
die Aufsaugung der Placenta nicht gelten lassen 
will, zu Gunsten der Ansicht obiger Schriftstel- 
ler für die Aufsaugung. Wenigstens hatte in 
mehreren der erwähnten Falle die Placenta we- 
der eine häutige, noch eine gelappte Form, die 
nach Mdme Boivin in den Fällen, wo man 
die Aufsaugung angenommen hat, statt gefun- 
den haben könnten u. vermöge welcher die Pla- 
centa unbemerkt abgegangen sein konnte, doch 
spricht sich Vf. in prakt. Hinsicht mit Dubois 
dahin aus, dass man sich mit dieser Aufsaugung 
nur dann beruhigen dürfe, wenn man nichts Bes- 
seres thun könne, da meistenlheils dieses Zu- 
rückbleiben der Placenta , die in Fäulniss über- 
geben u. alle Gefahren einer eiterigen Besorptiou 
veranlassen kann, als ein schlimmer Zufall an- 
zusehen ist, den man verhüten müsse. — Cfr. 
übrigens Jahrbb. B. VI. S. 297 u. B. VIII. S. 63. 
[Archiv, gen. de mtd. de Paris. Mai 18S6.] 

{Schmidt.) 

50. Einige Bemerkungen über das gallige, 
Kindbetter in/Uber ; von JJr. Kehr er in Gun- 
teisblum. Der Wohnort des VT. liegt £ Stunde 
vom Rheine. Während der 3 letzten Monate de« 
J. 1834 neigte dort der herrschende Krankheits- 
charakter sich zum Gastrischen hin, ward aber 
bei fortdauernder milder u. feuchter Witterung 
zu Anfange des J. 1835 der rheumat. - katarrha- 
lische mit auffallender Neigung zu galliger Com- 
plicalion, u. unter 90 Kranken dieser Art bia 
Anfang April führt K. 50 Fälle von ausgebildetem 
Gallenfieber auf. An dieser Krankb. liessen sich 
3 Stadien unterscheiden. Im I. Stad. bestanden 
nur örtl. Symptome: Spannung, Druck, Vollheit, 
Warmegefuhl, Brennen, Schmerzen in der Leber-, 
Magen- u. Milzgegend, Ekel, Neigung zum Bre- 
chen, Aufstossen, Erbrechen gelbl. oder grünl. 
Schleimes, verminderte Esslust bei gesteigertem 
Durste, Zungeselten belegt, meist rein, feucht, 
mitunter etwas weisslicht angeilogen. Der Leib 
war in der Regel nicht aufgetrieben, Oeflnung 
meistens retardii t, manchmal Kolik, Pollern im 
Leibe, Blähungen, Auflreibung mit galliger Diar- 
rhoe , dabei Schwindel u. Kopfschmerz. Diese 
Symptome waren selten alleaammt zugegen. Das 
L Stad. verschwand entweder durch reichliche 
freiwillige oder künstliche Ausleerungen, vor- 
züglich Erbrechen, oder ging in das II. Stsd., 
daa eigentliche Gallenfieber über, wo die be- 
merkenswerthesten Erscheinungen waren : a) 
stärkeres Pracordialleiden u. gallig belegte Zunge; 
b) eine Affeclion des Herzens u. der grossen Ge- 
fässe, wahrscheinlich durch die Reizung vermit- 
telt, welche das von der Leber abgehende u. mit 
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galligen Stoffen geschwängerte venöse Blut zu- 
nächst im Centrum des Gefäss^ystems veranlasste} 
es fehlte dieses Ergriffensein beinahe nie u. mi- 
nifeslirte sich durch Bangigkeit, Druck in der 
Herzgegend, Herzklopfen, unregelmässig aussez- 
zenden Puls, Wanne in der linken Brust, Ohn- 
mächten, Orthopnoe, Angst, Unruhe, Pulsation 
längs der Brustaorta, Abdominalpulsation u. s.w., 
c) Aflection der Lungen , mit heftigem , nur 
Darraausleeruugen weichendem Husten, Stechen, 
beschleunigtem Athiuen, was eine Verwechselung 
mit Pleuresie möglich machte ; d) Fieber mit oft 
sehr beschleunigtem, weichem, oder auch vol- 
lem, ausgedehntem, langsamerem u. unregelmäs- 
sig aussetzendem Pulse u. brennend beisser Haut. 
Das Fieber exaeerbirte tägl. 2 — 3mal u. hatte 
oft einen intermittirenden Anstrich. Frost stellte 
sich meist nur beim 1. Fieberanfalle io geringem 
Grade ein ;e)K.opfaffection, namentlich Schwindel, 
Kopfschmerz, Schlaflosigkeit, schreckhafte Träu- 
me , oder auch Schlafsucht , Delirien , grosse 
Schwäche , Hinfälligkeit , Zittern der Zunge u. 
Unterlippe ; f) Abdominalstörungeu secundärer 
Art, bräunlicht- röthlichle Diarhöe von starkem Ge- 
ruch, mit Kolik, Poltern, Auflreibung des Lei- 
bes, Tenesmus; g) endlich wurden auch Nieren- 
secretion u. Haullhätigkeit verändert; der Harn 
erschien hochroth, tief saturirt, blutig; die Haut 
icterisch , besonders um Mundwinkel u. Nasen- 
flügel, was in Verbindung mit den eigenen rothen 
Wangen, blauen Lippen u, den gleichsam in Thrä- 
nen schwimmenden Augen ein sicheres Zeichen 
der Krankheit darbot. Auch kamen erysipela- 
tose Hautentzündungen vor. — Nicht leicht 
währte dieses Stad. über 14 Tage, meist ging ea 
dagegen schon zwischen dem 5- u. 9. Tage in 
das 3. Stad., das der Krise, über, wo sich allge- 
meine Schweisse, Exantheme, oder ein dicker, 
gelblichter Bodensatz im Urine einstellten. Nicht 
immer verlief die Krankheit so rein , sondern 
oft gesellten sich schon in der 1. Periode Blut- 
speten, Blutbrechen, Metrorrhagien, Entzün- 
dungen, besonders der Leber u. Milz hinzu. Im 
Ganzen waren 3 Momente festzuhalten: l) das 
topische Leiden, das fast immer acut u. zwar 
durch HautthätigkeitsstÖrung hervorgerufen war. 
Die bei bestehender Lebercmgeation vermehrt ab- 
gesonderte Galle schien übrigens durch die Ver- 
bindung mit den Stoffen , die durch die Haut 
ausgeschieden werden sollten, eine giftige Eigen, 
schaft zu erlangen, u. dieses Gift, sobald ea in 
den allgemeinen Kreislauf gelangt ist, tastet vor- 
züglich 2) das Gefässsyslem an , u. ruft die ve- 
nöse Blulseite hervor, während die arterielle mehr 
in den Hintergrund tritt. Das Nervensystem lei- 
det auf zweifache Weise: entweder stellt sich 
gleich anfangs in Folge der Congestionen ein 
Stat. nervös, spurius, oder, wenn sich die Krank- 
heit in die Länge zieht , secundär ein wahrer 
nervöser Zustand ein. 3) Bei der Krise wird 
vorzüglich der Darmkanal in Anspruch genom- 



men ; reichliche Ansleerungen durch Erbrechen 
u. Stuhl erleichtern sehr, zu frühe Diaphorese 
verschlimmert dagegen die Krankheit. 

Da nun aber das Wochenbette jeder bedeuten, 
dern Krankheit so gern einen bösartigen Cha- 
rakter aufdrückt , so betrachten wir nun , wie 
das Gallenfieber durch dasselbe modificirt wurde. 
Bei Schwangeren stellte sich in leichten Graden 
der Krankheit ziemlich ronstant Milzstechen 
oder ein entzündlicher Zustand der Leber ein, 
der nebst ausleerenden Miltein örtliche Blutent- 
leerungen erheischte. Abortus nach Brech - u. 
Abführmitteln kam nicht vor, wohl aber im Ge- 
folge der Krankheit, wenn nicht sogleich Hülfe 
gesucht wurde. Desto schlimmer gestaltete sich 
aber das Uebel, sobald es eine Wöchnerin heim- 
suchte. Hatte die Krankheit schon vor der Ent- 
bindung begonnen , so stellten sich bei der Ge- 
burt gewöhnlich starke Blutungen ein. In allen 
Fällen aber hörte die Lochien - u. Milchabsonde- 
rung auf, oder wurde sehr vermindert u. in Be- 
ziehung auf die Lochien fand diess um die Zeit 
der herrschenden Epidemie selbst bei gesunden 
Wöchnerinnen statt. Diese beiden Anomalien 
griffen aber in den gesatnmten Zustand höchst 
Übel ein, der sich sofort auf folgende Weise uio- 
dificirte: a) entweder trat schon das I.Stad. stär- 
ker u. anstatt der Congestionen mit Entzündung 
der Leber oder Milz ein , nach deren Beseitigung 
das Gallen - oder Kindbettßeber seinen Verlauf 
fort machte; oder wenn das I.Stsd. sich weniger 
stürmisch entwickelte, ging b) das II. Stad. mit 
turbulenteu Symptomen einher, Herzklopfen, un- 
geheure Angst , Unruhe mit kleinem zitterndem, 
kaum zählbarem, unregelmässigem Pulse , Calor 
mordax, mit Kälte der Haut atypisch wechselnd, 
profuse örtliche Schweisse ohne Erleichterung, 
Eccbymosen , Meteorismus , Kolik , Cardialgie, 
Verstopfung , Schinerzen , Brennen im Halse« 
Dysphagie, grosser Durst, Dürre der Zunge, aus- 
sersle Entkräftung , Ohnmächten , Schwindel, 
Krämpfe u. Zittern einzelner Glieder, Lähmun- 
gen anderer, Delirien mit grosser Gesprächigkeit, 
Schlaflosigkeit. Hatte der Organismus auch diess 
überstanden, so war doch die Gefahr damit noch 
nicht vorüber, welche c) im III. Stad. die un- 
mässigen Diarrhöen u. die Tendenz zu unregel- 
mässigen Krisen mit sich führten. Waren erstere 
mit steigendein Meteorismus , Sinken der Kräfte, 
Kleinerwerden des Pulses u. s. w. verbunden, 
so deutele diess auf rasch vorschreitende Läh- 
mung; dagegen waren die Stühle, selbst iu be- 
deutender Menge, heilbringend, wenn der Puls 
sich mehr hob, wellenförmig ward, die nächtli- 
chen Unruhen abnahmen, die Ausdehnung des 
Leibes sich minderte u. die brennende Haut feucht 
wurde. Noch gefährlicher als die Diarrhöen 
waren die unregelmässigen Krisen , namentlich 
die Abscessbilduugen in den Eierstöcken. — 
Demgemäß* zeigte sich die Krankheit viel gefähr- 
licher bei Wöchnerinnen, wovon der Grund iu 
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dem durch Schwangerschaft, Niederkunft u. Wo» 
chenbett veränderten Zustande der Gewebe u. 
dem damit innig verbundenen mudificirten Irri- 
tabililätszustaude der Wöchnerinnen Hegt, dem 
zufolge jedes nur irgend bedeutende Krankheits- 
moment eine maligne pathologische Reaction zur 
Folge haben kann. Der weibliche Körper ist In 
dieser Periode auffallend zur Gegenwehr ge- 
stimmt, eine Cougestiou erhebt sich leicht durch 
den raschen ZufJuss der Safte zur übermässigen 
Ausdehnung mit Erguss, Entzündung fuhrt die 
übelsten Ausgänge, als: Exsudat, Eiter, Brand 
u. s. w., nach sich u. nur hierin ist die Eigen- 
tümlichkeit des Kindbetl fiebere, nicht aber in 
concreten Krankkeilsformen zu suchen. Nächst 
diesem individuellen Verhallet! der Wöchnerin- 
nen haben indessen auch die äusseren Krankheit«« 
Ursachen einen grossen Antheil an der Bösartig- 
keit der Kindbettfieber, u. wir finden in dieser 
Rücksicht, dass die Maliguität des Uebels in dem 
Grade sich steigert, als die Causa remota über- 
haupt eine gefährlichere ist, u. solche Gebilde 
gewöhnlich antastet, deren Integrität jene des 
Organismus bedingt. Dadurch wird nun beim 
galligen Kindbetlfieber hauptsächlich das venöse 
Blut das Verderbliche, indem es vorzüglich be- 
troffen iu Gegenwehr versetzt wird u. ein un- 
bedingtes Uebergcwicht in der Gesammlheit er- 
hält. Beim Fulsaehlage nimmt K. ausser der 
Contraction der Arterienwaudung noch eine ei- 
genthiimliche Bewegung der Blutmasse an , u. 
auch bei den Venen dürfte, seiner Meinung nach, 
eine selbstlhätige Ausdehnung u. expansive Be- 
wegung nicht nur den Wandungen, sondern auch 
dem Blute selbst zukommeu. Dieses normale ex- 
pansive Verhallen des venösen Blutes erhebt sich 
nach einem Reize zu stärkerem Turgor, wodurch 
ein wirkliches Plus an Venenblute, eine gestei- 
gerte Ausdehnung dieses Plus u. ein Ueberge- 
wichl demselben über die arterielle Blutmasse er- 
reicht wird. Damit aber dieser Turgor des Ve- 
nenblules wirklich zu Stande kommen könne, ist 
ein vermehrtes Zuströmen von feineren Stoffen 
nöthig. Das Nervensystem wird also von dem in 
erhöhter Turgescenz begriffenem Venensysleme 
ebenso in Anspruch genommen , wie eine entzün- 
dete Partie des Festbestandes das arterielle Blut 
anzieht. Zieht ein solch erhöhtes Vcnenleben 
den Untergang des Organismus nach sich, so ge- 
schieht diess durch völlige Consumtion desFlüch- 
tigen u. es ist dieser üergang durch raschen Col- 
lapsus charakterisirt. Die ärztliche Behandlung 
musste im Wochenbette eingreifender sein, als 
ausser demselben. Das I. Stad. erforderte fast 
unbedingt die Anwendung von Brechmitteln, wenn 
nicht die örtliche Reaction sich bis zur wirkli- 
chen Entzündung hob, u. erst sparsame allge- 
meine u. reichliche örtliche Blutentleerungeu er- 
heischte. War diese erste u. Haupthülfe versäumt 
worden , was die Kranken leicht in Lebensgefahr 
brachte , so musste auf anhaftende Stuhlkrise 



Bücksicht genommen werden. Im erstem Falle 
wurde Tart. einet, mit Ipecac. gegeben, im letz- 
tem Sal. mirab. Gl. , Sal. amar. mit Tart. einet, 
in refr. d., Sal.ammon., CaloraeL, Rheum u.s. w., 
womit nach Umständen Säuren u. schwache 
Reizmittel, namentlich Wein, Fleischbrühe, Cha- 
millen, Baldrian u.s. w. verbunden werden konn- 
ten. Trat ein besseres, regel massigeres Auesehn 
der Stühle , Mangel des üblen Geruchs dersel- 
ben, feuchte Haut, langsamerer Pub, normale 
Färbung der blauen Lippen u. überhaupt Nach- 
lass der venösen Erscheinungen ein , so waren 
diess die besten Kriterien , entweder ein exspec- 
tatives, oder reizendes, oder diaphoretisches Ver- 
fahl en eintreten zu lassen. Die ausgebliebene 
Milch - u. Lochialsecretion kamen gewöhnlich 
nach den Brechmitteln wieder zum Vorschein. 
Nützten im 2- Stad. die gebräuchlichen änsser- 
lichen Attrahentia nichts, so musste dennoch da- 
mit fortgefahren werden, da im HL Stad« zuwei- 
len darnach schneller Besserung herbeigeführt u. 
Metastasen eher vorgebeugt wurde. Selbst leichte 
Fälle von Galleufiebern erforderten bei Wöchne- 
rinnen eine umsichtige Behandlung, da bei ver- 
nachlässigten Krisen gern Metastasen auf die Eier- 
stöcke sich bildeten, die vereiterten, aber nur 
selten nach aussen aufbrachen u. gewöhnlich 
durch lentescirendes Fieber tödteten. Bei sehr 
vernachlässigten Fällen war die Hülfe übrigens 
stets precair, u. weder auflösende, noch ausfüh- 
rende, noch reizende Mittel vermochten dem Hebel 
Schranken zu setzen. Die kritischen Bestrebun- 
gen wurden nach den allgemeinen Regeln unter- 
stützt n. ebenso das Stad. der Reconvalescenz vor- 
sichtig geleitet. [Neue Zeitsc/tr. für Geburlsk. 
III. 1.) (Meissner.) 

51. Neu«» BeltbungsmUtel beim ScJieintud 
der Neugebomen; von Dr. Koch. Kreis phys. 
zu Heiligenbeil. In einem Falle , wo K. bei ei- 
nem nach gemachter Wendung scheintodt gebore- 
nen Mädchen alle bekannten Belebungsversuche 
stundenlang ohne Erfolg angewendet, auch zd 
wiederholten Malen Luft vom Mund zu Munde 
eingeblasen hatte, führte er seine Lippen zu des 
Kindes linker Brustwarze u. sog kräftig an der- 
selben, was er auch an der rechten Seite ver- 
suchte. Als er zum 2. Male an der linken Brust 
sog, empfand er an den Lippen einen leisen, aber 
abgemessenen Herzschlag, der sich bei fortge- 
setztem Saugen immer mehr verstärkte , bis das 
Kind 10 Minuten später zu schreieu begann. In 
der Folge versuchte K. das Miltel öfter , es 
that ihm jedoch nur bei Mädchen gute Dienste, 
während mehrere Hebammen, die uach K'.s An- 
ordnung Gebrauch davon machten, nur bei Kna- 
ben den Zweck erreicht zu haben versicherten. 
K. meint, dass nicht blos das median. Saugen u. 
Zerren der Haut wirksam sei, sondern dass auch 
ein gewisses dynamisches antagonistisches Wirken 
dabei statt zu finden scheine. [Ibid.] (Meissner.) 

52. Ueber das Lußeinblastn bei Scheintod-. 
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ten Kindern; von Dr. Albert in Wiesenfheit. 
Bekanntlich hatte echon früher A. (Henke'» 
Zeitschr.) das Einblasen der Luft verworfen u. 
dafür da« Luftanziehen ala beinahe unfehlbar zur 
Wiederbelebung der Scheintodten empfohlen. 
Hier berichtet nun A. 3 Fälle, in welchen dieses 
Verfahren sich bewährte. Der erste betraf ein 
im Wasser verunglücktes 8jäbr. Madchen , bei 
dem auf diese Weise viel Schleim u. wässriger 
Schaum ausgezogen wurde. Der 2. ein durch 
die Wendung zur Welt gekommenes Kiud, u. der 
8. gleichfalls ein neugeborues Kind , welches 
schon seit \ Stunde von der Hebamme als todt 
zur Seite gelegt worden war. Im letzteu Falle 
athmete daa Kind erst, nachdem mit dem An- 
ziehen der Luft noch das wechselsweise Nieder- 
drücken des Thorax verbunden worden war. 
Zu der Operation dea Luftanziehens bedient sich 
A. einer silbernen , nach vorn etwas gebogenen 
Bohre von der Dicke eines Schwanenkiels, die 
am vordem Ende mit einem 2'" aus der Oeflnung 
hervorragenden , mit einem Bldttcben belegten 
Stifte versehen ist, damit beim Luflanzieheu die 
Röhie nicht durch das Ansaugen der Weich- 
theile geschlossen werden kann. Diese Röhre 
legt er auf die Zungenwurzel , so dass das Blätt- 
chen nur 1—1^"' vom Kehldeckel absteht u. zieht, 
indem er Mund u. Nasenhöhle des Scheintodten 
mit der Hand so fest als möglich schliesst, mit 
vollem Zuge Luft an , worauf er Nase u. Mund 
wieder öffnet. Soll das schlummernde Leben von 
der Lunge aus wieder angeregt werden , so sind 
folgende Bedingungen zu erfüllen: 1) Es tnuss 
der Kehldeckel u. der Eingang zur Luftröhre von 
dem gewöhnlich in Menge anliegenden Schleime 
gereiniget; 2) es inuss der Kehldeckel erhöbet) 
u. 3) die Lunge in Bewegung gesetzt werden; 
[das letztere kann bei neugeborenen Kindern, 
die noch nicht geathmet hatten, durch das Luft- 
anziehen ebenfalls nicht geschehen] u. diese Be- 
dingungen werden nicht durch das Einblasen der 
Luft, sondern nur durch das Luftanziehen er- 
füllt. [Ibid. ///. 2.] (Meissner.) 

53. Dr. C. T. Dresscl in Treuen be- 
trachtet es als einen zwischen einer säugenden 
Mutter u. ihrem Kinde statt findenden innigen 
Rapport, dass, wenn beide von einander ent- 
fernt waren , die Mutter in dem Momente , wo 
das Kind zu Hause unruhig ward u. die Brust 
verlangte , in der einen , oder in beiden Brüsten 
eine schmerzhafte Empfindung bekam. Nicht 
Milchansammlung soll die Ursache davon gewe- 
sen sein, sondern der psychische Einfluss in An- 
schlag gebracht werden. [Allg. med. Zeit. 1836. 
Jan.] (Meissner.) 

■ 

54. Fall »w» merkwürdigen analom. Ano- 
malien des Kreislau fapparates , neben angebore- 
ner HepatoceU , die wä/irend des Lebens zu kei- 
nem besondern Symptome V eranlassung gegeben 
halte; von Dr. Raoul Chassiuat. 



Dieser Fall betraf ein neugeborenes Mädchen, wel- 
ches 12 Tage nach der Gebort ia Folge einer Darment- 
zündung starb, ohne dass es wahrend des Lebens die 
geringste Spur von Cyanose oder von gehindertem Blut- 
laufe dargeboten hatte, obschon die Organe des Kreis- 
laufes folgende merkwürdige Anomalien zeigten. Das 
, Herz schien im Verhältnisse etwas umfänglich zu sein 
u. hatte 3 sehr deutliche Herzkammern. Die linke Herz- 
kammer war normal beschaffen u. öffnete aich wie ge- 
wöhnlich in die Aorta, die rechte Herzkammer aber war 
doppelt vorhanden. Von ihren beiden Höhlen lag die 
erste nach vorn u. war kleiner als d ie andre, die zur 
Seite u. etwas nach hinten lag. Diese beiden Höhlen, die 
in ihrer untern Hälfte durch eine nicht sehr dicke 
Scheidewand getrennt wurden, öffneten sich an ihrer 
obern Partie mittels einer Oeffnung , die runde u. glatte 
Ränder hatte, in einander; diese Oeffnung hatte unge- 
fähr 3"' im Durchmesser. Die hintere Höhle communi- 
cirte wie gewöhnlich mit dem rechten Vorhofe. Die vor- 
dere Höhle öffnete sich oberhalb der normalen Valv. aig- 
moideae in die Aorta. Auf diese Weise communicirte diese 
Höhle mit der linken Herzkammer mittels einer ellipti- 
schen OefTnunp, die unten durch eine Art glatter u. po- 
lirter, von der obern Partie der Herzkammerscheidewand 
gebildeten Kante umschrieben war. Die Aorta entsprang 
also za gleicher Zeit aus der linken u. aus der rechten 
Herzkammer. Sie hatte an ihrem Ursprünge einen weit 
beträchtlichem Durchmesser, als er vcrhältnissmässig sein 
sollte, nämlich ungefähr von 5'". Dieses Volum vergrös- 
serte sich noch oberhalb der Valv. aigmoideae um eine 
Linie u. es war dsselbst rechteraeits eine wie aneurys- 
roat. Erweiterung vorhanden, ohne dass die Aorta in 
ihrer Textur verändert worden war. Diese Erweiterung • 
war hier offenbar in Folge des doppelten in dieselbe ge- 
langenden Blutstromes entstanden. In ihrer übrigen Aus- 
dehnung bot die Aorta nichts Bemerkenswerthes dar. 
Der noch offene Dutt, arter. Botalli hatte den Umfang 
einer starken Rabenfeder. Kr setzt« sich di rect in die 
Art. pulmon. der linken Seite fort, die ein normal. Volum 
hatte. Etwas darunter lag der Vereinigungspunkt der 
Art. pulmon. der rechten Seite, die beträchtlicher als 
die der haken war, mit dem Stamme der Art. pulmon. 
Dieser Stamm hatte eine rudimentäre Beschaffenheit. Kr 
bestand blos aus einem kleinen faserig - zclligen Strange, 
der höchstens {" lang war u. dessen Volum von oben 
nach unten immer geringer wurde; seine Höhle war trich- 
terförmig; sie war nur bis zu i; oder 2" oberhalb ihrer 
Ursprungsstelle vorbanden. 8eine Wände waren schlaff 
u. dünn ; er entsprang von der ohern u. linken Partie 
der vordem Höhle der rechteu Herzkammer; er öffnete 
sich nicht in dieselbe, sondern ein kleiner kaum wahr- 
nehmbarer blinder Sack deutete die Stelle an , wo er 
sich öffnen sollte. Die bis jetzt beschriebenen Anoma- 
lien sind häufig, obschon mehr vereinzelt, vorgekommen, 
die folgenden aber dürften nach den» Vf. wohl noch nie- 
mals beschrieben worden sein. Der rechte Vorhof war 
beinahe doppelt so geräumig als der linke. Kr war fast 
in seiner ganzen Ausdehnung mit einer hautartigen, gelb- 
lichten, consistenten, faserigen Concretion ausgekleidet, 
die an manchen Stellen dick war u. an den Fleisch- 
säulen , deren Interstitien sie genau ausfüllte, adhärirte. 
Sie setzte sich bis in die hintere Höhle des rechten Ven- 
trikels fort. Durch das weitgeöffnete Foramen oval* 
communicirten die beiden Vorhüfe so miteinander, dass 
sie so zu sagen nur eine u. dieselbe Höhle bildeten , die 
kaum in ihrem Niveau durch eine kleine, sehr wenig 
hervorspringende kreisförmige Scheidewand unterbrochen 
wurde. Die Hohlvenen öffneten aich wie gewöhnlich in 
den Vorhof. Der linke Vorhof nahm nur eine Vena pul- 
mon. auf u. zwar die linke, die aber umfänglich war. 
Das Longenvenensystem der rechton Seite reducirtc sich 
auch auf ein einziges Gefäss, welches, statt sich in eleu 
linken Vertief zu begeben , (welche Anomalie eben nach 
dem Vf. noch nicht beobachtet seilt soll) sich von der Ba- 
sis der Lunge, an ihrer untcru u. etwas vordem Partie, 
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trennte, nachdem es in einer Ausdehnung von ungefähr 
£ — 3"' in des Pareachym der Lange ungeteilt ver- 
Uufen war; hierauf ging dieser venös« Stanm von der 
Dicke einer mittlem Schreibfeder mittels einer beaon- 
dem Oettnung durch das Zwerchfell u. verschmolz mit 
der aufsteigenden Hohlvene, oberhalb des Punktes, wo 
diese sich mit den Venae suprahepnticae vereinigt. Die 
absteigende Hohlvene setzte ihren Verlauf links von der 
eben beschriebenen Vene fort, indem sie mit ihr einen 
sehr spitzen Winkel bildete; sie ging durch die ihr an- 
gehörige Oeffnung im Zwerchfelle u. begab sich , wie 
schon erwähnt, zum rechten Vorhofe. Auf diese Weise 
nahm dieser Vorhof ausser dem venösen Blute der un- 
teren u. oberen Partien des Körpers, welches durch die 
beiden Hohlvenen zugeführt wurde, noch das durch die 
rechte Lunge arterialisirte Blut auf. Wahrscheinlich rührte 
von dieser überreichlichen Blutzufuhr die beträchtliche 
Erweiterung des Vorhofes her , so wie auch jene , be- 
reits alte u. fast organisirte Blutconcrelion in seiner 
Höhle, vermöge der in Folge der verminderten Con- 



Irrtctilität des Vorbofes dann noth wendif 
Blutstockung. Der Kreislauf in der Leber n. den ande- 
ren Eingeweiden zeigte nichts Abnormes. Durch diese 
Organisaiioiisfehler de* Uliitgi-fäss»> .steins \>urdc eine 
vollständige Vermischung des arteriellen u. venösen Blu- 
tes bewirkt u. doch fand zu keiner Zeit des Lebens die 
geringste »pur von Cyanose statt. [Archiv, ge"n. de 
med. de Pari». Mai 1836.] {Sckmidt ) 

55. Ungewöhnliches Gewicht neugeborener 
Kinder. Ein lebeuder Knabe , den Dr. Sauer 
(Im Potsdamer Regierungsbezirke) durch die Zange 
zur Welt fordern mosste u. der durch Grösse u. 
Lebeusthätigkeit aufliel, wog 13J Pfund. Wundarzt 
Herrmann zu Greiifenhageu entband eine Schuh- 
macherfrau mit der Zange von einem todten Kna- 
ben, der 21" lang war u. 14£ Pfd. wog. [Med, 
Zeit, v. V. f. H. in Pr. 1836. Nr. 27.] {Kneschte.) 
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56. Ueberdas Knistern der Sehnenscheiden; 
von L. M. P o u 1 a i n. Es ist diese häufig vorkom- 
mende AfTection neuerlich bereits mehrfach, zu» 
erst von französischen u. später auch von deutschen 
Aerzten (s. Jahrbb. B. VI. 8. 287, B. X. 8. 41 
u. B. XI. 8. 227) erwähnt worden. Vf. liefert in 
diesem Aufsätze eiue Art Monographie derselbeu, 
zu der ihm hauptsächlich Velpeau die Materia- 
lien geliefert hat. 

Boy er hat diese AfTection zuerst, aber nur 
obenhin erwähnt. Genauer hat sich Velpeau 
(Anatomie des regions) u. später Rognetta, Gau- 
be, Maiugault darüber ausgesprochen. [Ganz 
neuerlich ist sie auch von Heyfelder (Jahrbb. 
Bd. XL 8. 227) und von Fiugerhath (s. oben 
8. 37) beschrieben worden.] Die Benennung „Kni- 
stern der Sehnenscheiden" hat der Vf. , obschon 
es nur das pathoguomon. Symptom der AfTection 
ist , beibehalten , weil die anatom. Veränderungen 
bis jetzt noch nicht genau ermittelt werden konn- 
ten; lieber möchte er jedoch den von manchen 
Bauern gebrauchten Namen La'i wählen , wenn er 
etwas wissenschaftlicher wäre. — Sitz der AJfection. 
Die Sehnen des Hand - u. Pussgelenkes dürften 
wohl die eiuzigen sein, in deuen diese AfTection 
vorkommt. — Ursachen, Als Ursache hat sich 
bis jetzt grösstenteils eiue forcirte u. oft wieder- 
holte Anspannung der Sehnen , manchmal auch 
die Ginwirkung einer äussern Gewalt ergebeu. Bis- 
weilen ist diese AfTection auch ohne wahrnehmbare 
Ursache aufgetreten. Sie kommt daher in der Re- 
ge- 1 bei solchen Arbeitern vor, bei denen die Mus- 
keln der Hand u. des Fusses längere Zeit hinter 
einander kräftig angestrengt werden, also bei Wä- 
scherinnen , Schnittern, Schlossern, Tischlern, 
Zinnmerleuten , Maurern u. s. w. Die scrophulöse 
Constitution durfte mehr als jede andre dazu dis- 
pouiren , wenigstens zeigt sich diese AfTection bei 
den Scrophulosen zäher. — Symptome. Unter den 
Symptomen machen sich besonders eine in Porin 
u. Dimension verschiedene Anschwellung, Schmerz 
u. Böthe der Haut u. vorzüglich das stets vorhan- 



dene Knistern bemerkbar. Die gewöhnlich 
nehmbare, selten beträchtliche Anschwellung ist 
manchmal so unbedeutend , dass man sie nur bei' 
gehöriger Aufmerksamkeit erkennt. Der Schmerz 
ist in der Regel nicht sehr lebhaft, weno derTheil 
ruhig gehalten wird, ja er kann sogar fehlen; er 
kommt aber stets zum Vorschein oder wird ver- 
mehrt , wenn der Theil bewegt oder gedrückt 
wird. Die Wärme ist in der Mehrzahl der Fälle 
nicht sehr intensiv oder gar nicht vorhanden. Die 
Geschwulst ist gewöhnlich länglicht , in der Rich- 
tung einer der Sehnenscheiden verlaufend. Uebri- 
gens bemerkt man keine Deformität an dem afti- 
cirten Theile der Gliedmasse. Das pathognomon. 
Knistern , welches entsteht , wenn man die Glied- 
ina sse mit der einen Hand beugt, streckt oder seit- 
lich bewegt, während die andre Hand auf dem 
afficirten Theile liegt, gleicht manchmal dem, was 
im 1. Stadium der Pneumonie die Auscultation lie- 
fert , u. ist bisweilen so stark , dass es fast jenes 
bei den Fracturen simulirt; meistenlheih) aber ist es 
sehr schwach u. gleicht mehr oder weniger dem 
Geräusche, was ein zwischen den Fingern zusam- 
mengedrückter Schwamm bervorbriugt. — Di- 
agnose. Verwechselt könnte unsere AfTection wer-' 
den mit den Hydatidengeschwülsten, mit der Dis— 
torsion u. mit der Praetor des untern Endes des 
Radius. Die Hydatidengescbwülste sind weit selte- 
ner, kommen gewöhnlich an der vordem Parti« 
des Handgelenkes vor , wo sie zwei Geschwülste, 
die eine ober-, die andre unterhalb des Ligam. anter. 
oarpi bilden, die mit einander communicirco u. 
deutlich fluetuireu. Ihre Form ist sehr unregelmäs- 
sig; es findet kaum 8chmerz statt; der Verlauf ist 
langsamer u. die Ursachen sind oft unbekannt ; man 
beobachtet auch Knistern , allein man wird stets 
erkennen , dass man es nicht mit unserer A Q'ection 
zu thun bat , wenn das Knistern bei einer passen- 
den Behandlung nicht in einigen Tagen verschwin- 
det oder sich nicht vermindert. Die Distorsion kann 
unter manchen Umstaudeii unsere AfTection der- 
inassen simuliren , dass man sie nicht mehr davon 
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unterscheiden kann. Man bemerkt in der That bei 

manchen DUtorsionen eine Art Knutern, ao wie auch 
eine mehr nder weniger beträchtliche Anschwel- 
lung. Vielleicht findet dann eine Complication der 
DUtorsion mit unserer Affection statt. Der Irrtbum 
hat hier übrigens Tür den Pat. keinen Nachtheil, da 
die Behandlung die nämliche ist. Am öftersten ist 
unsere AJTectiou mit der Fractur des untern Endes 
des Radius verwechselt worden. Doch sind bei 
forldauernder Aufmerksamkeit der Mangel der De- 
formität , die Lage, die Form der Geschwulst, der 
Charakter des Knisterus hinreichend , um den Irr- 
thum zu vermeiden, wenigstens in der grossen 
Mehrzahl der Fälle. — Verlauf , Dauer o. Aus- 
gang. Am gewöhnlichsten fühlt der Kranke an- 
fangs etwas Schmerz, wenn er Bewegungen macht, 
manchmal, jedoch seltener, auch im Zustande der 
Rulie. Bald darauf stellt sich die Geschwulst ein, 
die selten beträchtlich wird. Endlich zeigt sich die 
Affection mit den oben beschriebenen Merkmalen ; 
sie bleibt kürzere oder längere Zeit stationär, ge- 
wöhnlich 6, 8 oder 10 Tage, manchmal auch wohl 
Monate lang. Der Ausgang war stets ein glückli- 
cher, doch kann sie sich manchmal durch die Waa- 
sersucht der Sehnenscheiden endigeu. Silz u. Na- 
tur des Knutern», Nach Boy er hätte es seinen 
Sitz in dem die Muskeln umgebenden Zellgewebe, 
allein diese Ansicht scheint nicht allgemein zulass- 
lich zu sein. Der Vf. erklärt sich dasselbe folgen- 
der massen. Durch die oft wiederholten u. gewalt- 
samen Bewegungen wird eiue grössere Menge Syn- 
ovia abgesondert u. verbraucht, durch diese über- 
mässige Absonderung u. das Reiben der Sehne wird 
die Membran entzündet , diese Entzündung ver- 
hindert eine neue Absonderung von Synovia u. ver- 
anlasst den Erguss einer . plastischen Materie auf die 
innere u. äussere Fläche der Syuovialmembran, u. 
die kleine Menge Gas, welches nach Lobstein 
(Anatom, palbolog.) sich fortwährend in allen Mem- 
branen von synovialer Natur vorfindet u. die äussere 
Partie der serösen Scheiden bildet u. von den Alten 
Halitus Vitalis genannt wurde, wird vermehrt. Die 
entzündete Syuorialraeinbran wird zum Centrum 
einer Congestiou o. veranlasst das Zufliesseu der 
Säfte, welch« die benachbarten Gewebe Überfüllen, 
die sich manchmal entzünden können, was sich 
durch die Rothe u. Wärme der Haut kundgeben 
dürfte. Es dürfte demnach die in Rede siebende 
Affection eine Entzündung der Sehnenfalze sein, 
mit Trockenheit u. leichter Rugosität der in Con- 
tiguität stehenden Synovialoberüächen. Das Gefühl 
des Knisterus scheint von diesem Zustande u. von 
dem auf die Synovialoberflächen durch die sie um- 
gebenden angeschwollenen Partien ausgeübten 
Drucke abzuhängen. Es bleibt dies» bis jetzt noch 
Vermutbung, da die patholog. Auatomie diesen 
Puukt noch nicht aufgeklärt bat. Behandlung. 
So lange das Uebel noch neu o. schmerzhaft , die 
Haut roth u. heisa ist, kaun antiphlogistisch ver- 
fahren werden. Doch vermochleniu manchen Fällen, 
wo alle diese Umatände vereinigt vorhanden waren, 



15, 20 u. selbst 80 Blutegel, wiederholt applicirt, 
die Dauer des Uebels nicht merklich abzukürzen ; 
die erweichenden Kataplasmen, die Waschungen 
mit kaltem Wasser blieben ebenfalls erfolglos. Weun 
die Kraukh. gewissermasjen in den chron. Znsland 
Ubergegangen war , hat man besonders die zert hei- 
lenden Mittel, die Einbrocationen mit Branntwein 
u. Seife, Opodeldoc, Opiat - oder alkalin. Linimen- 
ten, in Kampherspiritus getauchte Com pressen, 
Frictionen mit der Belladonnasalbe, oder verschie- 
dene zertheüende Pomaden, obschon ohne sonder, 
liehen Erfolg angewendet. Die zwei Mittel jedoch, 
deren gute Wirkungeu sich nicht in Zweifel ziehen 
lassen , sind die Ruhe u. die methodische Com- 
pression, vorzüglich wenn sie durch deu Gebrauch 
zertheilender Flüssigkeiten unterstützt werden. Be- 
hufs der melhod. Compression lagert man eine 4- 
oder 5 fach zusammengelegte Compresse von wei- 
cher Leinwand längs der ganzen angeschwollenen 
Partie an u. befestigt sie sodann mittels einer gut 
angelegten Rollbiude ; das Ganze wird mit Blei- 
wasser oder noch besser mit Kampherspiritus be- 
feuchtet Wird damit die völlige Ruhe des afficirten 
Theiles verbunden, so wird sich die Heilung selten 
über 8 Tage verzögern, [Gas. mid.de Pari*. Nr, 
25. 1885.] (ScJunuÜ.) 

57. lieber die Heilung der alten Ganglia 
durch die Function, die Entleerung i/ires Inhal- 
tes u. die Compression • von Dr. C h a i 1 1 y. 
Nach dem Vf. hängt der glückliche Erfolg dieser 
Operationsweise von der Wahl der Eiuslichsstelle 
ab. Man muss die Eröffnung mittels eines sehr 
feinen Trokars nicht an der Spitze des Gan- 
glium, sondern an der Seite der Basis dessel- 
ben machen , weil dann durch die Compres- 
sion der Inhalt nicht zurückgehallen, sondern 
vollends herausgedrückt wird. Man ahmt dann 
nach, was bei der Heilung frischer Ganglien durch 
den Druck geschieht, wo die Ruptur der Kyste 
stets an der Seite statt findet. [Reu. med. FSvr. 
18S6.J (Schmidt.) 

58. Glücklicher Fall von Unterbindung der 
Carotis wegen Teleangiektasie bei einem X^Jafir 
alten Kinde; von Dr. Zeis in Dresden. 

Das Kind hatte eine Teleangiektasie von der Grosse 
eines 8ilberpfennigs nahe vor dem linken Ohre mit auf 
die Welt gebracht, welche bis zur Zeit der Operation 
so wachs, das* sie nach vorn bis über die Mitte des 
Unterkiefers, fast bis zum linken Woodwinkel hinragte; 
nach oben reichte sie bis an den Jochbogen, nach hin- 
ten bis dicht an den äussern Gehörgang u. anter dem 
Ohrläppchen hinweg bis hinter das Ohr, nach unten 
bis zum Winkel des Unterkiefers. Im vordem u. hin» 
tern Tbeile dieser Geschwulst hatte die Teleangiek- 
tasie ihren Sitz in dem unter der Haut liegenden Zell- 
gewebe, die Hanl war gesund u. nnr etwas bläulicht 
durchscheinend. Der mittlere u. erhabenste Theil aber, 
welcher dicht vor dem Ohre lag, zeigte lebh»ft_ rothe 
u. dunkelblaue, durch einander gewirrte Huargelässe in 
der Haut, welche nach den Rändern dieser umschrie- 
benen Stelle hin am meisten turgescirten , w ihrend im 
Mittelpunkte eine sträng - oder netzartig verlaufende 
Narbe «die Folge einet früher angewendeten Aetzrait- 
tels) weiwlicht gefärbt erschien. Die Geschwulst ragte 
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i" Aber die 

mendrückbar, uiMctimerihatt, nirgends excoriirl o. hatte 
niemals geblutet. Bisweilen erschien sie sehr groai, 
Ton Blut (11X11X6114) , gespannt o. sehr warm , amlere 
Meie am Viele« kleiner, schlaffer, faltig o. kühler. Der 
übrig« Gesundheitszustand des Kindes war gut Bei 
diesen Zustande der Dinge schritt der Vf., nach ver- 
geblich angewendeten stark adstringirendeu Decocten, 
aai 30. Aug. zur Unterbindung der Carotis (commu- 
nis), welche er einer Kxstirpatio der Geschwulst vor- 
zog, urn e'ner parenchymatösen Verblutung au» den 
Wege zu gehen. Bei der Operation , welche der Vf. 
auf die getvöhnl. Manier Ober der Kreuzangstelle des 
M. omohyoideu« a. sternocleidomastoid. verrichtete, 
hatte derselbe vorzüglich mit Vencnblutungen zu käm- 
pfen, die aber durch Kreosot wasser bald gestillt wur- 
den. Beim Zuziehen der Ligatur brach daa Kind in 
ein starkes Geschrei mit etwas heiserer Stimme aus, 
nachdem es vorher einige Unzeu Blut verloren u. ge- 
gen das Ende der Operation Stbluchzeu bekommen hatte. 
Das Fieber, welches sich nach der Operation einstellte, 
verlor sich auf den Gehrauch von Calomel u. Acid. mar. 
oxygenat. schon nach einigen Tagen. Die Respiration 
war natürlich , nur beim Genusa von Speiden oder 
Trank trat in den ersten 8 Tagen jedesmal Hustenreiz 
ein; die Stimme blieb längere Zeit heiser u. quäckend 
u. erlangte nie wieder die frühere Stärke u. Helle; 
einige Zeit lang wurde das Kind auch von häufigem 
Schluchzen befallen. Der Vf. hält diese Svinptumc al- 
lerdings für die der Mitunterbindung eines Nervenzwei- 
ges, obgleich er bei der Anlegung der Ligatur die Ar- 
terie ganz entblSst «ab. In der Wunde trat eine gute 
Eiterung ein , die Faden einer unterbundenen Vene lö- 
sten sich am 4- Tage , u. nach Stillung mehrerer venö- 
sen Blutungen mit Kreosolwaaser fand sich die um 
die Arterie gelegte 8< hlinge am Abend des 8. Tages 
frei im untern Mundwinkel, deren Lösung wahrschein- 
lich eingetretenes Erbrechen des Kindes beschleunigt 
hatte. Hierauf schloss sich die Wunde bis zun 1 1. Nevbr. 
Die Geschwulst verhielt sich nach gemachter Unterbin- 
dung auf die folgende Weise: sogleich nachher wurde 
sie welk, blasser, kleiner u. bekam an mehreren Stel- 
len eine gelblichtgrüne Farbe; nach 2 Stunden, bei der 
llückkehr der allgemeinen Hautwarme, fing sie wieder 
an zu turgesciren, war aber am Abend dieses Tages 
weicher, welker, mehr bläulicht gefärbt u. ohne hell- 
rothe Gefässchen. In den folgenden Tagen u. Wochen 
war sie bald grösser, bald kleiner, ja erreichte fast 
ihre frühere Grösse wieder. Schrie oder weinte das 
Kind, so turgescirte die Geschwulst stark , beim Aufhö- 
ren collabirte sie plötzlich, bekam viel Runzeln u. be- 
durfte J Stunde zu ihrer frühern Anschwellung. Dies« 
war auch schon vor der Operation der Fall gewe- 
sen , wo selbst der Vollmond einen deutlichen Ein- 
fluss geäussert hatte. Zum vollkommenen Verschwinden 
der Geschwulst liess der Vf. eine mit Leder überzogene 
Blech pelotte, welche durch eine über den Kopf gelegte 
Stahlfeder angedrückt wurde , anlegen , die ihm 9 Wo- 
chen lang die Freude dea glänzendsten Erfolgs versprach, 
nie das Kind am 9. Novbr., kurz vor der vollkommenen 
Vernarbung der Wunde, plötzlich von Krämpfen u. Läh- 
mung der Extremitäten der rechten Seite befallen 
wurde. Abmagerung u. consumlrende Schwelsse mach- 
ten das Kind zur Leiche , an der die Seetion , bei wel- 
cher der Vf. ganz gewis» fungöse Entartungen in der 
Scbfideltiöhlc zu finden hoffte , hartnäckig verweigert 
wurde. [Hamburg. Zdtschr.f. d.ges. Med. B. III. Ii. 1. 
1836.J (flock.) 

59. Behandlung einet Muttermahles • von 
Riebard Wallace. Dag' «ehr entstellte him- 
beerartige Mahl, welches ein Mädchen von 5 J. an 
der Spitze u. Scheidewand der Nase zeigte, heilte 
der Vf. auf diese Weise, das« er zuerst am 14. 
Mai die Stelle uberall mit Nadeln stach a. dieses 



Verfahren am 28. wiederholte. Nach 14 Tagen 
hatte sich die Gefäsaentwickelung «ehr vermindert, 
u. nachdem man am 24. Jun. nochmals diess ge 
than hatte, so verschwand der entstellende Flek- 
ken nach n. nach ganz. [Lond. med. Gas. FoL 
XV 11. Dcbr. S, 1835.] (Scheidhauer) 

60. Tod t liehe Blutung eines Einschnitte» ins 
Zahnfleisch ; von R. T. Taynton. 

Em Kind von 6 Monaten hatte seit einigen Tagen 
Durchfall, weshalb Vf., um die wahrscheinliche Ursache 
davon, das erschwerte Zahnen, zu erleichtern, das sehr 
geschwollene Zahnfleisch der obern Kinnlade einschnitt. 
Die»« war 8onntags Morgens geschehen ; Abends bekam 
Vf. die Nachricht , dass das /ahnfleisch immer noch 
blute u. «endete ein atyntisekes Wasser. Am folgenden 
Morgen fand Vf. das Kind schreiend o. saugend u. vom 
grossen Blutverluste ganz blaas. Vergebens wurde 
Schwefels. Kupfer, Alaun, Terpentingeist, Salpeters. Sil- 
ber, selbst das glühende Etaen angewendet; das fort- 
währende 8augen de« Kinde« hinderte all« Wirkung 
der blutstillenden Mittel; es starb am Dienstag darauf. 
Dass das Kind grosse Prädisposition zu Blutungen hatte, 
ergab sich aus des Vaters Erzählung von dem Kinde» 
wi lches, wenn es nur mit einer Nadel geritzt war, Stun- 
den lang davon geblutet haben soll. [Ibid. Jan. 23, 1836 1 

(Scheid hauer.) 

61. üeber die Natur u. Behandlung des 
Krebses , von Dr. G od eile in Soissons. Die- 
ser Aufsalz hat eine mehr aphoristische Form. — 
Der Krebs ist ein organisirler, aber formloser 
Körper, der sich anfangs ohne Einheit des Pla- 
nes zu entwickeln scheint, dem Theile, in dessen 
Schoosse er abgelagert worden ist u. an dem er ata 
Parasit adliärirt, gewissermassen unlerlhänig ist, 
von dem Leben dieses Theües zehrt, spater aber 
dessen Substanz, dessen ernährende Elemente zu 
seioem Nutzen verwendet u. daraus sich beson- 
dere Gewebe, Ge fasse oder Nerven bildet ; dabei ei- 
nerseits eine merkwürdige Kunst in seinem Lebens- 
processe, andrerseits eine Ordnungslosigkeit zeigt, 
die alle Berechnungen zu Schanden macht. Bald 
wuchert der Krebs in dem menschlichen Organis- 
mus gleich einem Knollen im Sande; bald kriecht 
er auf der Oberflache der Haut, sich durch Sto~ 
lones\rie manche Pflanzen auf der Oberfläche der 
Erde reproducirend ; andere Male bedeckt er das 
Aeusaere des Körpers u. dringt in die innere Or- 
ganisation ein , als wenn von unsichtbarer Hand 
zahllose Samenkörner allenthalben ausgestreut 
worden wären. Endlich scheint er in manchen 
Fällen sieb auf dieae 8 Cache Weise zu vervielfäl- 
tigen. — Die krebsigen Metastasen sind mit Un- 
recht in Zweifel gezogen worden. Vf. hat sie bei 
mehreren Kranken beobachtet. — Weder Flech- 
ten , noch scropbnlöse Drüsen , noch Balfige- 
schwühte hat Vf. jemals in Krebs ausarten «eben. 
Der Krebs ist nicht blo« in «einer Natur identisch, 
sondern auch in seinem Verlaufe, trotz dem eut- 
eegenceaetzten Anschein. Der Schmerz des Kreb- 
6es steht im Verbältnisse mit der Sensibilität de« 
Theiles, in dem er «einen Sitz hat, ist jedoch 
glucklicher Weise intermitlirend. Der Krebs be- 
fällt besonders die der Ernährung u. Reproduk- 
tion gewidmeten Organe u. schlägt vorzugsweise 
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in den Theilen seinen Sitz auf, die Oeffnungen 
bilden, mögen sie nun zum Ein - oder Ausgange 
dienen. Er kommt häufiger bei den Frauen als 
bei den Männern vor, in dem Verhältnisse von 
wenigstens 8 zu 4. In Bezug auf seine HäuGg- 
keit lassen sich die Organe folgendermassen das* 
sificiren: bei den Frauen Gebärmutier, Brüste, 
Magen, Gesicht, Mund, Oberschenkel, Augen; 
u. bei den Männern : Magen , Geeicht , Mund, 
After , Hoden , Unterschenkel , Augen. Der 
Krebs ist keine Krankh. der Jugend u. noch we- 
niger der Kindheit u. unterscheidet sich dadurch 
von der Ostcomalacie , die nur bei Kindern u. 
jungen Leuten vorkommt. — Nach des Vf. Be- 
obachtungen wird der Gebä'rmutterkrebs durch 
den Beischlaf nicht übergetragen. Der Analogie 
nach muss dicss auch für den Krebs der anderen 
Organe gelten. — Man hat oft die Carcinome mit 
den phagedänischen.Geschwüren verwechselt, ob- 
schon sie sich wesentlich unterscheiden. Das 
Carcinom greift von innen nach aussen, das pha- 
gedänische Geschwür von aussen nach innen um 
sich. Dieses absorbirl, consumirt u. zerstört; 
jenes sondert ab , ergiessL, organisirt u. produ- 
cirL Das erstere verhält sich wie ein aushau- 
chendes, das letztere wie ein absorbirendes Or- 
gan. — Was die Behandlung des Krebses betrifft, 
so ist der Arsenik nach dem Vf. das beste Cau- 
sticum. Er hat die herrliche Eigenschaft, dass 
er die Gewebe, mit denen er in Berührung kommt, 
modificirt u. eine regelmässige Narbe bewirkt. 
Die Stärke des Causticum muss mit der Grösse 
des Uebels im Verhältnisse stehen. Man tbut bes- 
ser, das Carcinom ganz durch eine einzige Ap- 
plication zu zerstören , woferu nicht die Breite 
des Geschwüres eine so grosse Gabe des Aetz- 
mitlels verlangt, dass Vergiftung zu fürchten 
steht. Von der innern Behandlung des Krebses 
ist jetzt bei den Franzosen wenig mehr die Bede, 
obschon ein kühner Praktiker des 18. Jahrhund., 
Lefubre, mit Glück den Arten ik innerlich gab. 
Er liess 4 Gran Arseuikoxyd in 2 Pfd. destiilirt. 
Wasser auflösen u. von dieser Solution alle Mor- 
gen eineu Esslöffel voll mit ebenso viel Milch u. 
einer halben Unze Syrup von weissem Mohn neh- 
men, [lief. mid. Malet Juüu 1836.] (Schmidt.) 

62. Ueber die Polypen der Harnröhre ^ aus 
Velpeau's chirurg. Klinik mitgeth. vom Hülfs- 
arzte Barth ez. Folgende beide Fälle geben V e 1- 
p e a u zu einigen Bemerkk. über die Polypen der 
Harnröhre Gelegenheit 

Ein junges 16J J. altes Mädchen von guter Consti- 
tution , obschon noch nicht gehörig menstmirt, kam we- 
gen einer »yphilit. Aflection, die in einem blennorrhag. 
Ausflüsse u. zahlreichen, auf der ganzen* innern Ober- 
fläche der grossen n. kleinen Lefzen o. am Kingan K e 
der Scheide befindlichen Vegetationen bestnnd, in Behand- 
lung. Diese Aflection besserte sich bald bei einer zweck- 
mässigen Behandlung. AI« man aber eines Tages cau- 
terisirte, bemerkte man, dass die Mündung der Harn- 
röhre durch eine kleine hsselnassgrosse , fongöse Ge- 
schwulst , di« feucht, grsuroth, unempfindlich war, 
oder höchstens ein leichtes Jucken bewirkte u. den Ab- 



flnss des Harns nicht binderte, wie verschlösse« war. 
Bei genauer Untersuchung ergab sich , dasB der nicht- 
bare Theil der umfänglichste war u. sich in die Harn- 
röhre unter der Form eines Stieles fortsetzte, der sieh 
in einer gewissen Entfernung von der Mündung auf der 
untern u. linken Seite des Kanals inaerirte. — Die an- 
dre Kranke war eine 45jähr. Frau, die an mehreren 
Afleclioncn, die einen syphilit. Ursprung zu haben schie- 
nen , u. unter anderen an einer Geschwulst litt, die der 
oben beschriebenen ganz ähnlich war u. an der näml. 
Stelle lag. Diese letztere war kleiner, der Stiel weni- 
ger deutlich ; sie war bellröther o. glatt , gleichsam 
wie von einem feinen u. feuchten Epitheliuni bedeckt, 
während die erstere ein fungöses Ansehn hatte. 

Diese beiden Affectionen bilden jene Krankh , 
welche die alten Schriftsteller unter dem Namen 
Carnosilät erwähnen u. die jetzt Polyp der 
Harnröhre genannt werden muss. Bei den neueren 
Schriftstellern findet sich wenig über diese Aflec- 
tion , doch hat sie V. mehrfach zu beobachten 
Gelegenheit gehabt. — Ursachen. Die syphilit. 
Infection scheint die häufigste Ursache zu sein. 
Manchmal schien sie aber auch von irgend einer 
Reizung entweder der Harnröhre oder selbst der 
Blase abzuhängen. Da die Gebärmntterpolypen, 
wie V. schon anderswo behauptet hat, die Folge 
des Ergusses einer gewissen Quantität Blutes seiu 
können, welches coagulirt u. degenerirt, so Hesse 
sich wohl auch annehmen , dass die Polypen der 
Harnröhre aus der näml. Ursache entstehen u. 
von dein Stocken u. der Entartung eines Blutge- 
rinnsels in der Harnröhre herrühren können. 
Warum sollten sich übrigens nicht auf dieselbe 
Weise u. aus den näml. Ursachen auf der Schleim- 
haut der Harnröhre ebenso gut Polypen entwik- 
keln können, wie auf den Schleimhäuten der 
Nase, der Gebärmutter, der Scheide, des Mast- 
darmes? In Bezug auf den Ferlauf dieser Af- 
fection konnte V. bis jetzt nur so viel ermitteln, 
dass die Kranken über Brennen, über Trieb zum 
Harnen u. Harnbeschwerde klagen ; dass sie oft 
Blut harnen u. endlich im Blasenhalse eine 
Schwere fühlen, die eine Krankh. des Gebärmut- 
terhalses simuliren kann. Uebrigens variiren 
diese Symptome je nach den Kranken ; die Schmer- 
zen sind bald sehr lebhaft, bald dumpf, bald gar 
nicht vorhanden ; ebenso verhält es sich mit der 
Harnbeschwerde u. dem Gefühle von Schwere 
im Blasengrunde, was wahrscheinlich im Ver- 
hältniss zur Eutwickelung der Krankh. u. zu ih- 
rem Sitze im Innern oder Aeussern der Harnröhre 
steht. Die Diagnose ist nicht immer ganz leicht, 
denn wenn der Polyp noch in der Harnröhre ver- 
borgen ist , so kann man an eine Krankh. des 
Gebärmutterhalses denken , wird aber die Auf- 
merksamkeit durch Blutharnen, durch die Harn- 
beschwerden u. Schmerzen auf die Urethra ge- 
lenkt, so lehrt ein Katheter oder ein Stilet die 
Gegenwart eines abnormen Körpers kennen, des- 
sen Circumferenz man verfolgen kann u. der mei- 
stentheils mittels eines verengerten Stieles adhä- 
rirt. Wenn der Polyp anfängt nach aussen her- 
vorzutreten, so darf man ihn nicht mit jener er- 
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babenen Stelle verwechseln , die bei den Frauen 

die Harnröhre begrenzt o. bei dein Katbeteris- 
mus als Führer dient. Die graurothe Farbe des 
Fungus dient dann cur Unterscheidung} allein 
die beste Auskunft wird immer noch eine Sonde 
Heben. Der gewöhnl. Ausgang dieser Polypen 
ist noch nicht hinlänglich gekannt; wahrschein- 
lich endigen sie sich wie die Polypen der ande- 
ren Schleimhäute u. können also degeneriren, 
spontan abfallen u. s. w. Die Behandlung be- 
steht in der Ligatur, iu der Excision, in der Cau. 
terisatiou. Das einfachste Mittel durfte die Kxci- 
sion sein; in dein einen von den oben berich- 
teten Fällen wurde mittels des Salpeters. Sil- 
bers eine Cauterisation gemacht, allein ohne alle 
Wirkung , man inachte hierauf die Excision mit 
nachlölgemler Cauterisation. Die Geschwulst 
wurde mittels eines Hakens heraufgezogen u. der 
Stiel theils mit einem kleinen auf seine Fläche 
gekrümmten u. an seiner Spitze abgerundeten 
Messer, theils mit einer Scheere abgeschnitten. 
Es entstand ein beträchtlicher Bluterguss im Ver- 
hältniss zur kleinen Wunde , der aber bald auf- 
hörte. Die Kranke fühlte einige Tage lang 
Schmerz beim Harnen u. es ging etwas Blut ab. 
Vier Tage nach der Operation fand man, als 
mau mit dein Aetzmiltelträger cauterisiren wollte, 
dass der nicht ganz hinweggenominene Stiel des 
Polypen aufgetrieben war ; man caulerisirle daher 
an dieser Stelle lebhaft , was man einige Tage 
nachher wiederholte, worauf der Katheter beim 
Einbringen auf kein Hinderniss mehr stiess. Kurze 
Zeit nachher wurde die Kranke völlig geheilt 
entlassen. Die andre Frau wurde nicht operirt, 
da man es für unnütz hielt, eine so wenig belä- 
stigende Afiectiou zu entfernen, wahrend andere 
viel schlimmere u. unheilbare bestehen blieben. 
[JournJiebd. Nr. 23. 1836.] 

63. lieber die krebsigen Polypen im Folge 
der Entartung eines Blutcoagulum f aus V e I- 
peau's Klinik, mitgelb, vom Hülfsarzte Bar- 
th e z. 

Eine 43 jähr. Frau litt an einer organ. Krankh. der 
Gebärmutter, obschon das Hymen noch sehr entwickelt 
vorhanden war. Seit mehreren Jahren war ihre Men- 
struation unregelmäßig , sie hatte an reichlichen Blu- 
tungen gelitten , auf die ein weisser Ausfluss folgte, der 
noch bestand; sie fühlte bald Schmerzen in den-Nieren, 
im Becken , in den Leisten o. zog erst lange Zeit nach 
de« Beginn ihrer Krankh. einen Arzt zu Käthe. Beim 
Toochiren fühlte man an der hintern u. obern Partie 
der Scheide einen hervorspringenden, beweglichen, wei- 
chen u. wie fungösen Tuberkel j andere ähnliche, aber 
kleinere u. weniger hervorspringende fanden sich an 
anderen Stellen der obern Partie der Scheide. Der hin- 
tere granulöse u. weichlichte Gebärmutterbsls war ziem- 
lich weit geöfToet u. von einer kleinen, weichen, hän- 
genden, wie fungösen Masse eingenommen; die Gebär- 
mutter selbst schien gesund zo sein , blos ihr Hals war 
krank u. zwar auch nur an seiner Oberfläche. m 

Diese Krankh. war sicher kein reiner u. ein- 
facher Polyp , ' denn das Volum der Geschwulst 
war so klein , dass es noch nicht die Schmerzen, 
das Zerren in den Leisten , welches die Kranke 



fühlte, veranlassen konnte. Wahrscheinlich war 
es einer von den Krebsen, die sich auf folgende 
Weise entwickeln. Auf irgend einer Stelle des 
Gebärmutterscheidenkanales findet man weich- 
lichte, zerreibliche, granulöse, freiliegeude (flot- 
tantes), oft gestielte Geschwülste, die endlich, 
indem sie sich beträchtlich vergrössern, das en- 
cephaloidische Ansehn annehmen. Diese Ge- 
schwülste scheinen von einein Ergüsse von dege- 
nerirlem Blute herzurühren ; diese Meinung lüsst 
sich zwar noch nicht positiv darthuu, vorzüg- 
lich wenn man nur den gegenwärtigen Fall be- 
rücksichtigt; könnte man aber in mehreren Fäl- 
len wie V. die Aufeinanderfolge der Umwandlun- 
gen verfolgen, so würde die Behauptung V.'s fast 
zur Gewissheit werden. 

Im J. 1819 wurde V. von einer Frau zu Ruthe ge- 
zogen , die in dsm Gebärmutterhalse eine 1}" lange, 
von Blutung begleitete Geschwulst hatte. Als V. die 
Frau touebirte u. die Geschwulst mit dem Finger zu 
umgehen suchte, löste sich diese plötzlich bei einer ra- 
schen Bewegung ab u. es ergab sich, dass es ein fasori- 
ges Coagulum war, welches in einer sehr kleinen Strecke 
an der innen» Flache des Gebärroutterualses adbärirte. 
Bei einer andern Frau nahm V. an der näml Stelle eine 
1" lange, auf einem dünnen Stiele sitzende Geschwulst 
weg. Auf der Oberfläche zeigten sich kleine Gefässe 
u. eine sehr deutliche Organisation , im Mittelpunkte 
war die Geschwulst noch im Zustande des Coagulum. — 
Dieser Fall bot sich seitdem 2mal in 2 Leichen dar, wo 
die Beschaffenheit gans die näml. war. 

Bei unserer Kranken war die Geschwulst wei- 
ter fortgeschritten j die des Gebärmulterhalsea 
lieas sich leicht u. ohne Schinerzen mit dem Fin- 
ger abreisseu; es war eiue kleine weiche, granu- 
löse, zerreibliche, fungöse Masse, die eaeepha. 
loidisoh zu werden strebte. 

Diesen Thatsacheu zu Folge glaubt V. die 
Ansicht aufstellen zu können, dass ein Blutcoa- 
gulum die Form eiues Polypen annehmen u. auf 
dieselbe Weise degeneriren könne. [ Ibid. ] 

(Schmidt.) 

64. Exarticulation des Oberschenkels aus dem 
Hüftgelenke , mit glucklichem Erfolge verrichtet 
vom Prof. Dr. Jäger in Erlangen. 

Bin 25 J. altes Laudmädchen von Vach (zwischen 
Briangen, Fürth n. Nürnberg) kam am 27. Aue. 1832 
in die ebirurg. Klinik zu Erlangen , um sich der ihr 
schon früher vom Vf. vorgeschlagenen Amputation des 
Oberschenkels zu unterwerfen. Das Krankenexamen gab 
folgendes Resultat. Die Kranke hatte schon von ihrem 
12. bis 15. J- über dem Condylus intern, fem. des lin- 
ken Knies eine wenig eiternde Fistel, die aber weder 
damals, noch später nach ihrer Heilung den Gebrauch 
des Gliedes störte. Sie war bis vor einem Jahre voll- 
kommen gesund u. regelmässig menstruirt, u. hatte nie 
Spuren von scrophulös. Dyskrasie. In der angegebenen 
Zeit bekam sie, wahrscheinlich in Folge wiederholter 
Erkältungen , eine Anschwellung der ganzen linken un- 
tern Extremität, u. nach 14 Tagen 2 A bscesse über deo 
Condylen des Femur, die von selbst auf brachen u. viel 
Biter entleerten. Später schwoll das Knie bedeutend 
an, sie bekam heftige Schmerz* n in demselben, hekt. 
Fieber, magerte sehr ab, wies aber die vor 2 Mon. 
vom Vf. als nothwendig erkannte Amputation zurück. 
Mit der altmäligen Abnahme des hekt. Fiebers O- der 
Rückkehr der Kräfte kam auch die Lebenslust wieder 
u. so verlangte sie nun selbst die Operation. W« on 
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tere Hälfte deji lluken Oberschenkels war mistig ge- 
schwollen and beim Druck wenig schmerzhaft. Das 
Kniegelenk war in einem stumpfen Winkel gebeugt, fast 
3" dicker als das gesunde, steif, a. schmerzte in der 
Tiefe besonders während der Nacht u. beim Drucke 
auf die Kniescheibe u. den stark hervorstehenden Ceo- 
djrlua int. fem. , wobei man ein Nachgeben der Knochen 
bemerkte. Der Condylus tibiae war sehr wenig u. das 
Capilolum fiboUe gar nicht schmerzhaft. Ueber den 
Condylen des Femur waren 2 Fisteln, die die Sonde ia 
das Femur u. das Gelenk dringen , u. das erste nekro- 
tisch , das zweite cariös fühlen liessen , u. einen dünnen« 
übelriechende» Kiter in ziemlicher Quantität entleerten. 
Der ganze Körper war abgezehrt, die Menstruation 
igt seit 1 Jahre ausgeblieben, das Fieber jedoch mas- 
sig, die früheren Nachtschweisse haben aufgehört, u. 
Appetit, Stuhlgang, Schlaf sind seit einigea Wochen 
wieder normal. JT erklärte die Krankh für Caries des 
Kniegelenkes, namentl. der Condylen des Femur, in 
Folge von Nekrosia des letztern, u. die Amputation vn 
Anfange des obern Dritttfaeils des Schenkels für ange- 
zeigt; diese Operation wurde aber wegen der beginnen- 
den Ferien u. weil keine dringende Gefahr da war, auf 
den Anfang des folgenden Semester verschoben , beson- 
ders da nach der seit 2 Mon. eingetretenen Abnabrae 
des bekt. Fiebers eine Zunahme ihrer Kräfte au erwar- 
ten war, was sieh auch in der Folge bestätigte. Am 
8 Not. Hess Vf. die Amputation durch einen seiner 
Schüler auf folgende Art kn obern Dritttbeile vornehmen. 
Kin auf der entgegengesetzten Seile stehender Assistent 
comprimirte mit den Fingern die Art. crural. auf dea 
horizontal. Ast des Schambeines; der an der äussern 
Seite des Schenkels sich befindende Operateur stach das 
zweischneidige Messer im obern Dritttbeile des Schen- 
kels ein, u. bildete einen 4" langen äussern Lappen, 
machte dann mit dem grossen einschneidigen Messer, ei- 
nen Kinger breit unter der Einstich»* teile , den halben 
Cirkelscbnitt durch die Haut u. Muskeln in einem Zuge, 
u. trennte die noch am Knochen adhärirenden Muskel- 
reste mit einem kleinen Amputationsmesser. Die wei- 
chen T heile wurdest von den Händen des oben stehenden 
Gehülfc-n ohne gespaltene Comprette zurückgehalten, 
der Knochen mit Brünninghausen 's Säge getrennt 
u. die Art. crural. u. profunda unterbunden. Schon 
beim Durchsägen bemerkte mon, dass der Knochen noch 
krank sein müsse ; man fand auch die Schnittfläche an 
der untern Seite cariös, doch die äussere Lamelle dea 
Knochens gesund u. mit der Beinhaut bedeckt. Vf. eat- 
blöste daher mit einem Scalpelle den Knochen 2" nach 
ebea u. trennte ihn, u. als er die Caries noch weiter 
gehen sah, so nahm er mit der kleinen Bogensäge noch 
eine 3 bis 4"' dicke Schichte weg. Allein jetzt wurde 
ein wirklicher cariöser Fistelgang sichtbar, der im Kno- 
chen hinter dem Trocbanter niaj. bis a.i seine Spitze 
ging, u. ein Th eil des Trochanter min. wurde entblöst 
gefunden. Unter diesen Umständen würde die Zu rück - 
Ussung des cariösen Knochenstumpfe* die Eiterung un- 
terhalten u. den Tod der Operirtcn zur Folge gehabt 
haben, Vf. erttschloss sich daher, den Knochenstumpf 
au exarticulirea , erweiterte mit dem kleinen convexen 
( B r a sd o r'schen) Amputationsmesser den vordem Win- 
kel der Basis des Lappens 2" nach oben, u. trenote 
mit einem Scalpelle die weichen Theile von allen Seiten 
des Knochens, löste die Muskelinsertionen am Trochan- 
ter min. u. maj. ab (wobei das untere Ende des Knc— 
chenstumpfes gefasst u. nach verschiedenen Richtungen 
geleitet wurde), schnitt das Kapselband u. das Lig. terea 
mit Leichtigkeit durch, u. entfernte so den Kopf aus 
seiner Pfanne. Die Gelcnkhöhle wurde vollkommen ge- 
sund gefunden. Die Blutung bei dem secundären Absä- 
gen u. der Entblösung des Knochenstumpfes war ganz 
unbedeutend u. wurde durch feuchte Schwämme leicht 

K stillt. Der Stumpf war nun allerdings zu reich an 
eisch, man hätte den Lappen abtragen können , um 
eine einfache Cirkel wunde zu erhalten; J. scheute aber 



eine neue Verletzung u. Blutung, besonders da die Kranke 

anfing, die Vorboten der Ohumacht zu zeigen, u. schritt 
daher zur Vereinigung der Wunde, die blos durch Knopf- 
nähte u. einige lief tpfiasterstreifeu bewerkstelligt wur- 
de; der untere (hintere) Winkel an der Basis dea Lap- 
pens blieb zum Abflute des Biters aus der Wunde, be- 
sonders aus der Pfanne, unvereidigt. Es wurde ausser- 
dem kein Verband applicirt, u. der Stumpf auf ein dün- 
nes, mit W ach*leinwand bcde<kles Spreukissen gelegt, 
kalte Fomcntationen , u. zum Getränk Mandelmilch ver- 
ordnet. — Anatom. Untersuchung de* ejtarticvlirten 
Gliedes. 1) Das 3" dicke Kniegelenk zeigte a) eine bei- 
nahe 2" betragende Verdickung des Unterhautzcllgewe- 
bes u. der Gelenkbänder, b) Caries aller Gelenktheile ; 
die beiden Condyli fem. sind bis in die Tiefe ganz zer- 
stört, die innere Seite der Patella u. die Gelenk fläche 
der Tibia sind vom Knorpel entblöst u. oberflächlich 
cariös, letztere ist an ihren Rändern mit Kuochcnaus- 
wöchsen besetzt, die Verbindung mit dem Femur war 
anehylosirt. 2) Das ganze Femur ist dicker, ungleich, 
a. bat aa der hintern Seite dea untern Dritttlieile 3 
Kloaken, ia denen Sequester stecken, die mit der Ca- 
ries der Condylen zusammenhängen; die Beinhaut ist 
sehr verdickt u. durch viele Gelasse mit den grossen 
Gefässlöchern des rauhen , ungleichen, schweren u. ge- 
rotteten Knochen verbunden. An der Stelle, wo letz- 
terer zuerst durchsägt wurde, war der hintere Theil iu 
der Milte cariös, d. h. die einzelnen Knochenlamcllen 
aut einander gewichen , von der Markhaut entblöst u. 
schwärzlicht, welches sich in den beiden später abge- 
sägten Stücken othnälig vergrößerte , u in die cariöse 
Fistel überging , die sich vom Tro< luuter min. in den 
T rocht nt. maj. bis zu der Spitze des letzten zog, wo 
sie sich öffnete. Das Innere des Schenkelhalses u. Ko- 
pfes war sehr weich u. gefätsreieb, u. fühlte sich knor- 
pelig an — Nachbehandlung. Es Stellte sich nach der 
Operation eine kurze Ohnmacht ein, der Puls war den 
Tag u. die folgende Nacht über sehr klein u. schnell, 
das Gesicht sehr blass, es traten aber kein Frost u. nur 
unbedeutende Schmerzen im Fleischstumpfe ein, wes- 
wegen die Kranke ausser 10 Tropf. Laudanum keine 
Arznei u. Abends eine Tasse Fleischbrühe bekam 2. 
Tag. Das Gesiebt ist noch sehr blass, der Puls klein; 
viel Durat; der Stumpf ist etwas geschwollen, aber 
nicht schmerzhaft. Mandelmilch u. die kalten Fomcnta- 
tionen werden fortgesetzt. 3. Tag. Keine Schmerzen ; 
der Stumpf ist etwas mehr geschwollen u. seine Haut 
glänzend-weiss; aus dem antern, offen gelassenen Wund- 
winkel kommt Mutiges Serum , der Durst u. die H'ässe 
sind geringer, der Puls ist nicht mehr so schnell u. 
schwach , sondern hat sich etwas gehoben. Es wurden 
die Heftpflaster u. 3 Hefte, welche ttark spannten, ent- 
fernt u. die kalten Fotiientationen weggeliissm , dafür 
Plumaccaus mit Cerat bestrichen auf die Wunde gelegt 
u. mit einigen Heftpflasterstreifen , einer Comprette u. 
dem dreizipfligen Kopfiudie befetligt. Die Kranke er- 
hielt eine tchwache Weinsuppe u. etwas leichten Wein 
unter das Wasser ; für die Nacht Mandelmilch. 4. Tag. 
Pat. hat die vergangene Nacht zum ersten Male etwaa 
geschlafen , u. nicht die geringsten Schmerzen in der 
Wunde gehabt, die Geschwulst des Stumpfes ist gerin- 
ger, der Puls langsamer, kräftiger, der Durst massig, 
die Hautwänue natürlich, die Gesichtsfarbe lebhafter. 
Die von dünnem Eiter u. blutigem Serum durchnähten 
Verbandstücke u, die übrigeu Hefte wurden entfernt. 
Die Wunde war grösstenteils vereinigt, allein die Spitze 
des äussern Lappens bläuliebt; es wurden daher aromat. 
Fomentationen u. nebst der Weinsuppe Bier verordnet. 
5. Tag. Die Spitze des Lappens ist mehr schwarzblau u. 
verliert ihre Epidermis j aus dem untern Mundwinkel 
fliesst noch blutiges Serum. Die Nahrung wurde noch 
durch Chocoladc u. Fleischbrühe mit Eigelb vermehrt. 
6 Tag. Die Schwärze des Lappens betragt 2 Finger 
breit; diese gangränöse Stelle stic*s sich beim Fort- 
gebrauch der aromat. Fomentationen mit dem Zusätze 
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Arid, pyrolignae. bii mm 19. Tage allmälig ab, 

wobei sieb aach die Eiterung verbesserte, die aber im- 
mer massig war. Am 12. Tage fielen die beiden Ge- 
fäs«ligaturen ab. Am 22 Tage konnte man die aromat. 
Fomentationen weglassen , da die Granulationen u. der 
Biter ein vollkommen gutea Aussehn hatten. Das AU- 
eeiiieiiibefiuden erlitt nicht die geringste Trübung, der 
Hula war schon am 10. bis 12. Tage regelmässig u. Tat. 
erhielt zur Unterstützung ihrer Kräfte vom 14. bis 30. 
Tage ein schwaches Decoct. chinae. Am 50. Tage war 
die Wunde bis auf eine 6 Kreuzeralück grosse oberfläch- 
liche Stelle in der Mitte derselben u. bis auf einen fei- 
nen , gegen die Gelenkböhle sich' erstreckenden Gang im 
untern Wundwinkel geheilt; die Operirte hatte an 
Volum, Kraft u. gutem gesunden Aussehn auffallend zu- 
genommen , ao daas sich am 6t. Tage nach der Opera- 
tion die seit einem Jahre fehlende Menstruation zum er- 
sten Male auf einige Stunden einstellte. Am 66. Tuge 
wurde sie von den damals herrschenden Varioloiden im 
massigen Grade befallen, u. daher «n die niedtein. Ab- 
iheilung dea Krankenhauses abgegeben, wo die feine 
Fistel o. die kleine exeoriirto Stelle vollends heilten. 
Bei ihrer Entlassung aus dem Krankenhause war die 
Narbe sehr fest u. eiuwärta gezogen , so dass sie von 
Fleisch wülsten umgeben ist. Die Operirte ist stark, blü- 
hend u. kerngesund, menstruirt regelmässig u. geht mit- 
tels zweier Krücken vollkommen gut. Vielleicht würde 
nie auf einer zweckmässig verfertigten tellerförmigen 
8tclze , welche am Fleischstumpfe u. Becken befestigt 
u. durch einen Brustriemen unterstützt würde, auch 
ohne Krücken gehen kSnnen. 

Epikrise. Der Erfolg der Operation , die 
so einlach u. wenig furchtbar in ihrer Ausfüh- 
rung u. in ihren Folgen war, hing offenbar Ton 
folgenden Umständen ab: 1) von der Opera- 
tionsmttlwde ; die primäre Amputation in einer 
Gegend , wo nur einige Gelasse unterbuuden 
werden mussten , mit der darauf folgenden Ex- 
stirpation des K noebens t um pfcs aas dem Fleische, 
wo man das Messer hart an den Knochen fuhren 
u. jede fernere Verletzung einer Arterie vermei- 
den konnte, kann in den meietevi Fällen offenbar 
günstigere Resultate erwarten lassen, als die pri- 
märe Exarticulalion in der so gefässreichen Bek- 
ken - u. Geleukgegend. Bei der Operation in die- 
ser Gegend ist die Blutung aus der inuern Seite 
der Wunde immer zu fürchten , während die von 
J. verrichtete Operation gar nichts Schreckhaftes 
u. Gefährliches darbot. Vf. glaubt daher, dass 
die Exarticulalion mit der primären Amputation 
im obern Dritttheile mehr Nachohmong verdient, 
als sie bisher gefunden hat. 2) Von dem massi- 
gen Kräf te zustande der Kranken} dieselbe war 
bei sonst guter Constitution durch die voraus- 
gegangenen Schmerzen n. den ein Jahr lang dau- 
ernden Säfteverlust gerade so schwach, als zur 
Ertragung grosser Amputationen wünschenswerth 
ist; sie konnte einen massigen Blutverlust ertra- 
gen , u. reagirte gegen die Verwundung so wenig, 
dass die versuchte Vereinigung theihveise gelin- 
gen konnte u. die Eiterung der übrigen Theile 
die Schranken der Massigkeit nicht überschritt u. 
so ihre Kräfte wenig in Anspruch nahm. 8) Zum 
Theil endlich auch von der einfachen Nachbe- 
handlung. J. suchte die Entzündung eiuer so 
grossen Wunde durch Entfernung aller decken- 



den u. comprimirenden Verbände, so wie durch 
die Anwendung kalter Fomentationcn zu verhü- 
ten, da sich diese auch bei grosser Schwäche ent- 
wickeln kauu. Die zu fürchtende Entzündung 
des Bauchfells ward durch die grossere Entfer- 
nung der Wunde u. die einfache innere Behand- 
lung verhütet. Auf diese Art ist diese so fürch- 
terlich ausgeschrieeue Operation, sowohl in der 
Ausfuhrung als in den Folgen leicht u. einfach 
vor sich gegangen u. bietet nur im Erfolge eiue 
Merkwürdigkeit dar; in Beziehung auf das, was 
sich nach dem jetzigen Standpunkte der Erfahrung 
über sie sagen lässt, verweist Vf. auf seine Ab- 
handlung über Amputation in dem Handwörler- 
buche der gesammten Chirurgie u. Augenheil- 
kunde von W. Walther, Jäger u. Radius 
im 1. Bd. Leipz. 1836, u. schlieast mit dem 
Wunsche, dass man sich weniger durch theoreL 
Furcht von einer Operation abhalten lassen möge, 
die oft allein das Leben retten kann. [Hamburg. 
ZeitscJw.f. d. gejf. Medicin. B. III. II. 1. 1836.] 

(Schmidt.) 

65. Geschichte eines mit glücklichem Er- 
folge beendigten Kaiserschnitts ; vom Beg.- u. 
Med-R. Dr. N. Meyer zu Minden. 

Die 38jahr. Frau des Schuhmachers Holle in Minden, 
die bereits 3 lebende Kinder geboren hatte, litt seit 
ungefähr l J. an Giehlbeschwerden , die durch eine 
drückende Lage, Entbehrungen, Kummer u. Veraiu- 
mung zeitiger Hülfe so gesteigert worden , dass sie im 
letzten Jahre das Bette uur aelten verlassen konnte u. 
mit den Händen steh an den Stühlen anhaltend gekrümmt 
kaum herumzukriechen im Stande war. Dabei litt sie 
an heftigem Husten mit Auswurf, geschwollenen Päs- 
sen u. in diesem traurigen Zustande wurde sie schwan- 
ger. Am 19 Jun. (1834V) stellten sich die ersten We- 
ben ein, die sich während der Nacht mit heftigen 
Beängstigungen steigerten. Die herbeigerufene Hebam- 
me drang auf den Beistand eines Geburtshelfer« u. Hr. 
Dr. Heilbronn erkannte früh 8J Uhr (d. SO. Jun.) 
die Notwendigkeit einer blutigen Operation. Kr for- 
derte den Vf. zu deren Verrichtung auf u. mit ihm un- 
gleich fanden sich zur Assistenz die Hrn. Wundärzto 
Hildebrand u. Flamme ein. Bei der Untersuchung 
ergab sich , dass die 8'rtz- u. Schambeine so sehr nach 
innen gebogen waren , dass der Kinger nur mühsam 
Eingang fand. In der Höbe traf dl« Fingerspitze auf 
einen runden harten Körper , der sieb wie der Kopf an- 
fühlte, aber sich als der Vorberg des ganz gekrümmten 
Kretrcbeins ergab, der bis an die Sobamfuge ragt«. Es 
ergab sich hieraus zugleich , das« das Kind ganz im 
grossen Becken lag, wodurch sich auch die «»g«- 
wöhnl. starke Ausdehnung des spitzen, mit dem Nabel 
die Genitalien berührenden Bauches erklärt«. Ohne 
Zeltverlust ward Alles zur Ausführung des Kaiserschnitt« 
vorbereitet, die Gebarende auf 2 an einander gerückte, 
mit einem Strohkissen bedeckte Tische gelegt, wohin 
sie jedoch nor unter den heftigsten Schmerzen der 
durch die Gicht fast unbeweglich gewordenen Glieder 
gebracht werden konnte; Indem die Schenkel kaum so 
weit von einander zu entfernen waren, dass die unter- 
suchende Hand Raum fand, wobei die Lendenwirbel 
unter aich u. in ihrer Verbindung mit der gana gegen 
die Schambeine gebogenen Basis des Kreuzbeins an- 
chvloflsch verbunden zu sein schienen u- es unmöglich 
war. eine, die Operation erleichternde, ausgestreckte 
Lage hervorzubringen. Durch diese, nicht zn verän- 
dernde, halbsitzende Lage wurde der zugespitzte Ba-rf. 
so sehr gegen die Schenkel gedrückt, dasa das mit 
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Anstrengung bewirkte Aufheben desselben vom Nabel bis 
zum Schamberge nur eiuen Raum von etwa 4" darbot. 
Ungeachtet dieses geringen Raumes u. trotz der, durch 
«las zugespitzte Ansehen des Bauches herbeigeführten 
Voraussetzung der unter dem beabsichtigten Schnitte 
liegenden Placenta, wählte M. dennoch als Opera- 
tionsteile die Linea alba, da er bereits 3mal die Ope- 
ration an dieser Stelle verrichtet hatte , u. er bei der 
sehr geschwächten Krau jede, bei dem Seitenschnitte 
unvermeidliche , dem Grade nach nicht zu bestimmende 
arterielle, die Operation verzögernde Blutung vermei- 
den wollte. Ferner war M. überzeugt, dass aa dieser 
Stelle die äussere Wunde nach der Naht besser mit 
der Wunde des Uterus correspondirte. Zwar war die 
Schnittwunde kaum auf i" zu bringen, aber bei dieser 
elenden Frau auch nur auf ein kleines Kind zu rechneu. 
Nachdem der mit dickem Schmutze belegte, u. darun- 
ter mit einem krätzigen Ausschlage bedeckte Leib ge- 
reiniget worden (Stuhl- u. Harnausleerung hatte kurz 
vorher statt gefundeo), wurde der Bauchschnitt vor- 
genommen, wobei die beiden Hrn. Wundärzte mit gros- 
sen, weichen, gewärmten u. leicht geölten Schwämmen 
so beiden Seiten das Vorfallen der Därme verhüteten. 
Nach Tbeiluug der Bauchdecken entleerte sich eine 
bedeutende Menge Wassers (wodurch man sich von dem 
Vorhandensein eines Ascites ebd. überzeugte), wobei 
•ich die Spannung des Leibes sehr verminderte. Beim 
Durchschneiden der Gebärmutter, deren vordere Wand 
3" dick u. ungewöbnl. fest war, traf das Messer die 
Placenta , weshalb der 8chnitt rasch vollführt, die Pla- 
centa einerseits getrennt u. das Kind an den Füssen 
ausgezogen wurde. Während M. den Uterus fixirte, 
fasste H. das Kind, dessen Arme er kunstgemäss lösen 
nauaste , da die Schnittwunde nur eben Raum genug für 
den Kopf darbot. Das Geborene war ein lebender 
Knabe. — Glücklich wurden bei dem sich jetzt er- 
neuernden Erbrechen und der dabei statt findenden 
krampfhaften Zusammenziebung der Bauchmuskeln die 
gewaltsam hervordringenden Därme zurückgehalten u. 
der Verband gemacht , nach dessen Beendigung ein bei 
wiederholtem Erbrechen in einem Zwischenräume der 
Naht hervorgepresstes, 2" langes Stück des Neues 
ohne Bedenken durch die Scheere entfernt wurde. 
Kaum J Stunde nach Anlegung des Verbandes wurde 
durch einen heftigen Hustenanfall aus der am untera 
Ende der Wunde gelassenen Oeffoung eine reichliche 
l Elle des von Luft aufgetriebenen Darmes hervorge- 
drängt, den M. auf den Schenkein liegend fsnd, u. 
durch die Taxis wieder zurückbrachte, auch die Oeff- 
nung zur Verhütung eines ähnlichen Zufalles mit einer 
Com presse u. Heftpflasterstreifen schloss. In den näch- 
sten Tagen litt die Wöchnerin viel an Erbrechen , wo- 
durch fast jedesmal 3—4 Spulwürmer ausgeleert wur- 
den, an grosser Spannung des Leibes u. an heftigen Hu- 
atenanfällen, wogegen Pulv. aeroph., Klystire u. Extr. 
opii mit Ipecac in Form eines Linctus verodnet wur- 
den. Am 4. Tage erfolgten nach dem Gebrauche einer 
Emuts. aus Ol. ricin. mit Aq. amyg^d. amar. copiöse 
Stuhlausleerungen, womit sich ein reichlicher Locbien- 
abgxng aus der Scheide u. zugleich aus der Wunde ver- 
band. Die Kranke klagte über nichts , ausser über an- 
fangenden Decubitus, als Folge des frühern jahrelan- 
gen Krankenlagers, wogegen Waschungen mit 8pir. 
cnmph. empfohlen wurden. In der 4. Woche nach der 
OperaU bildete sieb am untersten Ende der übrigens 
fast ganz vernarbten Schnittwunde eine schmerzhafte 
Entzündung mit Geschwulst, ähnlich einem grossen 
Furunkel , die sich nach 3 Tagen öffnete u. eine bedeu- 
tende Menge einer eiterart., alkalisch riechenden Flüs- 
sigkeit ergoss. Der Abscess drang jedoch nicht tief, 
sondern schien blos eine Auflösung des Zellgewebes zu 
sein. Binnen 5 Wochen (von der Operation an gerech- 
net) war die Bauchwunde eben sowohl, als der Ab- 
scess bis auf eine kleine fistulöse Oeflnung geschlossen, 
die jedoch ebenfalls in wenigen Tagen durch Lap. caust. 
zum Vernarben gebracht wurde. 



Dieas war der 4. Kaiserschnitt , den der Vf. 
gemacht hat u. der 3., wo auch die Mutter am 
Leben blieb, woraus er urtheilt, dass diese Ope- 
ration bei weitem nicht so gefährlich sei, als man 
gewöhnt, glaube, u. zettig u. unter günstigeren 
Umständen, als in diesem zuletzt erzählten Falle 
unternommen, gewiss öfter einen günstigen Aus- 
gang haben werde, als manche andre wegen zu 
grosser Enge u. abnormer Bildung des Beckens 
vorgenommene künstliche, oft gewaltsame Ent- 
bindung. — Ungeachtet M. Sinai beim Einschnei- 
den den Mutterkuchen traf, spricht er sich doch 
entschieden zu Gunsten des Schnitts in der weis- 
sen Liuie aus u. gesteht, dass er bei vorkommen- 
den Fällen immer diese Stelle wählen^ werde. 
[Neue Zeitschr.f. GeburUk. III. 1.] (Meissner.) 

66. Kaiserschnitt mit glücklic/iem Ausgange 
für die Mutier; vom Medico - Chirurg Wiesel 
in Hülsenbusch. 

Am 22. Aug. 1S35 wurde W. gegen Abend durch 
den Geburtshelfer Schütte aus Gummersbach zu einer 
Kreissenden gerufen , bei der die Wässer bereits am 19. 
abgeflossen, der vorliegende Kopf aber, der heftigen u. 
regelmässigen Wehen ungeachtet, bis zum 21. um nichts 
vorgerückt war. Die Frau war 27 J. alt , sehr klein u. 
von zartem Körper. Die Hüftbeine waren nicht sehr 
flach u, weit von einander stehend , das Kreuzbein sehr 
nach vorn gedrückt u. die Queräste des Schambeins et- 
was nach hinten u. oben gebogen. Die Conjugata inaas 
nicht ganz 2". Seitlich war der Beckenraum sehr in die 
Lange gezogen u. der ganze Bauch hing über die Scham- 
beine herüber. Der Kindeskopf Isg über u. zum Theil 
vor dem horizontalen Aste des linken Schambeins , der 
Muttergrund links u. der Uterus dem entsprechend schief. 
Perforation oder Zerstückelung des Kindes war bei die- 
ser Form des Beckens kaum möglich u. hätte ja eine 
oder die andre ausführbar geschienen , so wäre sie doch 
sehr schwierig u. gefährlich gewesen. Sonach wurde 
noch Dr. Wüste consultirt u. nachdem alle drei Aerzto 
sich überzeugt hatten , dass der Kaiserschnitt notwen- 
dig sei, wurde derselbe , wie folgt, vorgenommen. Die 
Frau wurde , nachdem man ein Klystir gegeben u. die 
Harublase entleert hatte , auf einem Tische in die zur 
Operation nöthige Lage gebracht. Während dessen floss 
Meconium aus der Scheide. Nachdem nun der vor den 
Schambeinen hängende Bauch in die Höhe gehoben war, 
machte man den Baucbscbnitt, wie gewöhnlich, in der 
Linea alba. Am biosgelegten Uterus markirte sich die 
Placenta noch zum Theil in der Mitte der vordem Ute— 
ruswandung ansitzend. Man musste daher den Uterus 
etwas links einschneiden. Nach dem Einschnitte sah man 
den Rücken des Kindes vorliegen. Das Kind wurde 
schnell u. leicht herausgeholt. Es schrie sogleich, aber 
schwach u. starb .nach einer halben Stunde an Schwäche. 
Die Placenta folgte dem Kinde sogleich nach. Da W. 
aus Gründen , die weiter unten folgen werden , die 
Uteruswunde durch blutigen Heft vereinigen wollte , so 
wich sein Verfahren im folgenden Operationsacte vom 
gewöhnlichen etwas ab. Er brachte nämlich am obern 
Ende der Wunde den linken Zeigefinger in die Höhle des 
Uterus ii. zog letztere mit diesem in die Bauebdecken— 
wunde u. somit die vordere Wandung des Uterus gegen 
die Bauchdecken , während der Assistent mit seinen bei- 
den flachen Händen die Bauchdecken im ganzen Umfange 
der Baucbwunde gegen den Uterus drückte. Hierdurch 
kann der Eintritt der Luft u. des Bluts, so wie das Her- 
austreten der Därme aufs Genaueste verhütet werden. 
Der Uterus wurde in angegebener Stellung so lange ge- 
halten , bis die Blutung aus seiner Höhle u. der Uterus- 
wunde aufgehört hatte ; erstcre stand bald, letztere aber 
erst nach lulMinutco. Nun schritt W. aar Hcftan e des 
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Uterus. Gr tisch eine krumme, mit einem V" breiten 
Faden versehene Nadel, während der Unke Zeigefinger 
den Uterus noch immer in die Baucbwundc hob, 4" von 
Räude der Wunde ein, führte sie aber nicht durch die 
saure Wandung , sondern einige Linien vor der Uterne- 
höhie in der Wunde durch o. durchstach dann die an- 
dere Wundlefze mit derselben Nadel, von innen nach 
aussen, in der nämlichen Richtung u. Kulferoung vomRan- 
de. Dann zog er beide Fadeiienden durch einen einfachen 
Knoten stark zusammen, machte den aweiten Befesti- 
gungsknoten in Form einer Schlinge, u. schnitt ein Fa- 
denende ab. Da« andre sollte später in den untern Win- 
kel der Bauchwunde geführt u. nochmals zur Lösung der 
Schlinge benutzt werden. Das Heften des Uterus wachte 
wenig Schmerz. Der über dem blutigen Hefte liegende 
Wundtheil schloss sich ganz genau, nicht so die andre, 
unter dem Hefte liegende Hälfte der Wunde. Hier klaffte 
die rechte Wundlefze an einer Stelle unten etwas und 
schien länger, wie die ihr gegenüberliegende linke, was 
von ungleicher Contraction des Uterus herrührte. Hier- 
auf wurde die Bauchwunde durch 5 blutige Hefte ge- 
schlossen , in den untern Wundwinkcl aber ein 1 Finger 
dicker Charpiebausch gebracht. Zur Unterstützung der 
Hefte wurden noch Heftpflasterstreifen u. über das Ganze 
(Kompressen u. eine passende Leibbinde gelegt. Die Frau 
äusserte , dass eine solche Operation wohl auszu halten 
sei u. lachte , als sie das Kind schreien hörte. Bis ge- 
gen Abend des 2. Tags war sie ganz wohl, dann aber 
bekam sie etwas Fieber, Brennen unter der Wuude, 
Auftreiben des Leibes u. lästiges Erbrechen. Der Leib 
schmerzte beim Drucke jedoch gar nicht. Das während 
der Nacht häufige Brechen hörte gegen Morgen auf. Die 
Lochien blieben fliessend. Die Frau erhielt Kly stire u. 
ein Brausepulver. Da aber das Erbrechen aussetzte, 
blieb auch dieses Pulver weg. Am & Tage fühlte die 
Frau einige Brustbeklemmung, war aber sonst ganz 
wohl. Der Appetit war sehr gut u. das Fieber nur 

{;ering, der Leib weich, doch noch etwas aufgetrieben, 
n den untern Wundwinkel wurde ein neuer mit Oel 
befeuchteter Charpiebausch gelegt. _ Aua der Wunde 
flo»*s etwas /ersetztes, den Lochien ähnliches Blut. Am 
4. Tage war noch leichtes Wundfieber zugegen, der 
Bauch aber nach reichlichem Stuhlgänge u. Abgange 
vieler Winde nicht mehr aufgetrieben. Das Befinden 
war u. blieb von jetzt an so gut, dass das Wochen- 
bette durchaus nichts Abnormes zeigte. Man gab da- 
her auch keine Mittel. Die Baucbschnittwunde, die 
man unten offen hielt, wurde des Tags 2mal verbun- 
den u. die Oeffnung durch je 2 Klysüre in 24 Stund, 
unterstützt. Am 6. Tage trat Milch in die Brüste, 
die täglich Smal ein Erwachsener aussog. Am 8. Tage 
entfernte man die blutigen Hefte von der Bauchwunde, 
die sich bis auf den untern Winkel ganz gut geschlos- 
sen hatte. W. wollte jetzt auch den blutigen Heft aus 
dem Uterus entfernen. Er .zog deshalb an der aus dem 
untern Wundwinkel Längenden Schlinge, da sich in- 
des* diese nicht löste, wurde täglich Smal der Schlin- 
gen faden stark angezogen. Doch auch diess blieb ohne 
Erfolg. Das Ziehen machte keine besondere Schmer- 
zen am Uterus, sondern nur dumpfes Gefühl. Vom 
10. T'sge trat täglich einmal OefTnung ohne Klystir ein 
o. ein zweites Mal wurde sie durch Kly stire bewirkt. 
Der Appetit war sehr stark. Am 14. Tage fühlte man 
den Uterus in der Dicke einer sehr starken Faust an 
der linken Seite der Wunde. Drückte man ihn nieder, 
so legte er sich auf den Querast des Schambeins der 
rechten Seite in schiefe Lage. Da der Faden noch 
immer nicht folgte, nahm W. eine geöhrte Sonde , zog 
den ans der Wunde hängenden Faden ins Oebr der 
Sonde u. schob diese auf den Faden bis an die Kno- 
tenschlinge am Uterus. Dann führte er unter Leitung 
der Sonde ein Pott'sches Knopfbisturi ein u. schnitt 
nun leicht u. ohne Schmerz zu machen den nun leicht 
folgenden Heftfaden durch. Die Wunde gab von nun 



an wenigen, aber sehr guten Eiter. Am 22. Tage hatte 
sich auch der untere Wundwinkel ganz geschlossen. 
Die Frau stand auf, ging ohne Beschwerden durchs 
Haus u. fühlte sich in jeder Beziehung wobl. Die Uaurli- 
decken hatten sich so zusammengezogen, das9 die Narbe 
der Baucbwunde nicht ganz 3" lang war. 7 Wochen 
nach der Operation, wo W. dies» schrieb, war die 
Frao noch ganz wohl. 

Dass der Vf. dru Uterus blutig heftete, geschalt 
aas folgenden Gründen. 1) Die Flächen der Ute- 
ruswände nähern sich nicht, wie man meist glaubt, 
durch Contraction des Uterus. Die Wundflächen 
werden durch die Contraction wohl kleiner, treten 
aber auch durch die W irkung der queren u. schie- 
fen Fasern des Uterus weiter aus einander. Die 
Schnittwunde des Uterus kanu also ohne blutige 
Naht per primain intentionem oder Adhäsion nicht 
heilen. Dazu kommt noch, dass der Uterus nicht 
iu Ruhe tritt. Nach Entleerung seines Inhalts zieht 
er sich bis zum Umfange einer starken Faust zu- 
sammen; es dauert aber nicht lange, so dehnt er 
sich wieder aus u. dieser Ausdehnung folgt dann 
wieder Zusammenziehung. Diese Veränderung 
wiederholt sich in 24 Stunden mehrmals u. hört 
bald früher, bald später mit den Lochien auf. Ste- 
tige Berührung der Wundflacben kann daher nur 
durch blutige Hefte bewirkt werden. — 2) Abge- 
sehen von den Fasern besteht der Uterus aus Zell- 
gewebe u. Gefässen — Geweben, die geneigt 
sind, nach Verwundungen durch erste Vereini- 
gung oder Adhäsion zu heilen. Es ist also wahr- 
scheinlich, dass überhaupt Schnittwunden des Ute- 
rus per prim. inteut. heilen , wenn solche gehörig 
geheftet werden. 8) Der Uterus wird durah den 
grossen Schnitt in seiner ihm noch nach Entfernung 
des Kindes n. der Placenta obliegenden Function 
gestört. Contraction u. Expansion können nicht 
gehörig erfolgen, die Lochien hören auf u. die 
Thätigkeit des Uterus versetzt sich auf andere Or- 
gane, weshalb die durch Kaiserschnitt Opertrten 
so oft an fremdartigen Symptomen , unter A ude- 
rein sehr oft an Asthma sterben. Die den Uterus 
u. seine Umgebung betreffenden Symptome sind 
selten so bedeutend, dass aus ihnen der Tod zu 
erklären wäre. Genaue Vereinigung der Wunde 
des Uterus durch 1 oder 2 blutige Hefte befähigt 
ihn wieder, seine Functionen ungestört zu voll- 
enden u. die Unterbrechung der Function des Ute- 
rus beunruhigt u. stört danu selleuer audere Orga- 
ne in ihren Verrichtungen. 4) Der Uterus ist, 
vermöge seines Geschäfts, so manchen Unbilden 
ausgesetzt u. wird oft wahrend der Geburt durch 
geschickte u. ungeschickte Geburtshelfer sehr irri- 
tirt, ohne dass man danach gefährliche Reactionen 
wahrnimmt. Der Vf. hält es daher für gar nicht 
bedenklich, ein blutiges Heft in die Wundränder 
des Uterus, als eines nicht sehr vulnerablen Or- 
gans, zu legen. 5) Mehrere Schriftsteller haben 
die Notwendigkeit der blutigen Heftung angedeu- 
tet u. diese empfohlen. [Med, Zeit. v. V. f. H. 
in Pr. 1836. Nr. 13.] (Knesdite.) 
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67. Kaiserschnitt mit glücklichem Ausgange 
für die Mutier; vom Kreispbys. Dr. W i 1 1 z a c k 
in Tempiiii. 



Eil 



ÄSjähr., schwächliche, 4 Fi 



1" grosse, 



im kreuze mark eingebogene Webersfrau war zun 
ersten Male schwanger u. hatte acboa 5 läge a. Nächte 
die heftigsten Geburtsscbmerzen gehabt, als W. ge- 
rufen wurde, der das Ideine Becken, besonders am 
Eingänge durch abnorme Vorragung des Kreuz 
widernatürlich verengt fand. Die Conjugata hielt 
11". Der Uterus stand über dem obern Eingänge des 
kleinen Beckens. Der Muttermund war nicht zu er- 
reichen. Die Bewegungen des Kindes hatten seit 3 
Tagen, nach starkem Kroate der Motter, aufgehört. 
Das Kindswasser war schon abgeflossen, die Wehen 
hielten heftig aa, aber die Einbindung war weder 
durch Natur, noch Kunst zu bewerkstelligen. W. 
führte den Kaiserschnitt, von einem Chirurg u. einer 
Hebamme unterstützt, in wenigen Minuten glücklich 
aus. Er machte den Schnitt in der Linea alba. Die 
durchschnittenen Theile bluteten wenig. Das Kind war 
ein 8 Pfd. schwerer, normal gebauter Knabe. Die Mut- 
ter befand sich nach der Operation ziemlich wohl n. 
achlief in der folgenden Nacht mehrere Stunden. Spä- 
ter quälte sie ein heftiger Husten, der schon in der 
Schwangerschaft zugegen gewesen war, sehr. Am 3. 
Tage wurde der Leib schmerzhaft , aufgetrieben, u. als 
diese Beschwerden beseitigt waren, trat Febria inter- 
mittens tertiana duplicala ein, die täglich 2 Anfälle 
machte o. stets mit heftigen, ziehenden Schmerzen in 
Füssen u. Kreuz begann, worauf starker Frost, Kopf- 
schmerz u. Schweiss folgte. Alle diese Uebel hob aber 
eine sorgfältige Kur, bei der die Heilung der Baach- 
wunde ungestört fortschritt. Nach 4 Wochen war die 
Frau völlig hergestellt u. nach 5 Wochen konnte sie 
schon wieder ihre häuslichen Geschäfte besorgen. Wie 
sie sagte, befand sie sich jetzt besser, als früher. [Ibid.] 

(JMkW.) 

68. Glücklich beendigte Geburt durch den 
Kaiserschnitt ; von Franz Vonderfuhr, 
Wundarzt u. Gebartshelfer zu Dülcken. Es ist 
die«» das 3. Mal , dsss Vf. den Kaiserschnitt ver- 
liebtet bat, u. zwar jedes Mai mit Glück« 

Gertrud Holzapfel aus Viersen , 24 J. alt, zum er- 
sten Male schwanger, von kurz gedrungenem, aber fei- 
nem Knochenbau, mit allen Zeichen der früher überstan- 
den«! Rhachitis, hatte eine Körpergrosse von 4 Fuss 
rhein. , die Messung dea äussern Beckens zeigte mittels 
des Compas d'epaisseur Entfernung der Trochantereo 
Iii", Conjugata 6". Bei derinnern Untersuchung sliess 
der explorirende Finger nach links hin gleich auf eine 
Hervorragung , die vom Promontorium herrührte u. 
wahrscheinlich einer frühem Osteomalacia rhachitica ihr 
Entstehen verdankte. Die Conjug.tta wurde dadurch 
auf l\" reducirt; der rechte Eingang des Beckens zeigte 
dagegen eine grössere Weite, jedoch nicht hinreichend, 
um den Kopf eintreten zu lassen. Die Horizontaläste der 
Schooaebeiae standen höher als das Promontorium, der 
Ausgang des Beckens hatte normale Weite, der Kopf 
stand festauf dem Promontorium, der Muttermund war 

Seölfnet, die Wässer bereits schleichend abgeflossen, in 
er Scheide blutiger Schleim, die Wehen waren heftig; 
starke Bewegungen des Kindes gaben die Ueberzeogung 
von dessen Leben. Ks wurde deshalb der Kaiserschnitt 
vorgeschlagen u. im Beisein zweier einstimmiger Aerzte, 
der Hrn. Dr. Corty u. Forsbeck, am 21. April 1836 
Nachmittags um 5J Uhr unternommen. Nach vorheri- 
ger Entleerung der Blase n. des Mastdarms wurde ein 
5" langer Schnitt in der Linea alba gemacht, worauf 
der bläulicht- rothaussehende Uterus in der Wunde zum 
Vorschein kam, in diesem wurde nun an einer passend 
scheinenden Stelle behutsam ein kleiner Einschnitt ge- 
ll, derselbe bis zu 4f auf dem linken Zeigefinger 



erweitert, der Mutterkuchen war nicht verletzt u. 
die Blutung sehr gering, n. das mit dem Rücken 
Vorschein kommende, leicht herausgezogene, gut ge- 
nährte Knäblein erfreute bald durch ein lautes Geschrei 
alle Umstehenden. Nach Entwicklung desselben machte 
die Entfernung der Nachgeburt auf eben demselben Wege 
nicht unbedeutende Schwierigkeit, in sofern der sich 
gleich stark zusammenziehende Uterus das abermalige 
Einführen der Hand u. Lösen der Placenta sehr hinderte. 
Es wurde aber dennoch glücklich vollführt, u. durch 
ein sorgfältiges Andrücken der Bauchdecken an die 
Wandungen der Gebärmutter der Ergiessung des Blutes 
in die Bauchhöhle möglichst vergebeugt; durch diese 
Sorgfalt gelang es, das Vorfallen der Gedärme, nicht so 
des Netzes zu verhüten, von dem eine nicht geringe 
Portion bei einem Anfalle von convulsiv. Husten her- 
vorstörzte. Nach schneller Zurück bringong derselben 
ward die Wunde sogleich durch die Knopfnath u. da- 
zwischen gelegte Heftpflaster vereinigt, — bei welchem 
Acte, u. zwar bei den ersten Stichen, ein mehrmaliges 
Erbrechen von Seiten der Operirtcn beunruhigte — mit 
trockner Charpie o. Compresscn bedeckt , das Ganze 
durch eine Leibbinde befestigt u. die Wöchnerin über- 
aus munter zu Bette gebracht. Sie erhielt eine Kauls. 
nitrosa. Die Nacht verging zwar unter wenig Schlaf, 
jedoch ohne sonstige übcle Zufalle, mit Ausnahme des 
Erbrechens, welches in den ersten Stunden noch einige 
Male wiederkehrte, am andern Morgen war der Leib 
weder aufgetrieben noch schmerzhaft , die Lochien flös- 
sen reichlich , die Milch zeigte sich bereits in den Brü- 
sten, Urin war Smal ohne Beschwerden gelassen, der 
Puls nur wenig beschleunigt, nicht härtlich, Durst mas- 
sig, Zunge rein u. feucht, Haut im Allgemeinen duftend, 
Abends traten indessen Fieber u. Schmerzen im Leibe 
ein, jedoch besänftigten sich die Symptome o. es erfolgte 
mehrstündiger ruhiger Schlaf. In den folgenden Tagen 
hielt sich das Fieber mit wechselnder Intensität, je- 
doch hei feuchter Haut, feuchter Zunge u. gutem Stande 
aller Wochenfunctionen. Der Leib war etwas aufgetrie- 
ben u. schmerzhaft, konnte jedoch einen massigen Druck 
gut ertragen u. es schienen keine Blutentziehungen not- 
wendig. Am meisten belästigte die Wöchnerin ein 
Schleimhusten. Der Emolsion wurden nun einige Igra- 
nige Calomelpnlver hinzugefügt u. am 4. Tage, als keine 
Oeffnung eintrat , ein Clysma applicirt , worauf Stuhl- 
gang u. ein aehr erquickender Schlaf erfolgte. Am 
5. Tage, nachdem nur wenigeGranCaloaiel verbraucht wa- 
ren, trat eine sehr heftige, die Kräfte der Wöchnerin 
rasch raubende Diarrhöe ein, so dass an Hemmung der- 
selben gedacht werden musste, welche denn auch durch 
eine Krauls, gura. arab. mit wenigen Tropfen Opium 
erreicht wurde. Bei Entfernung des ersten Verbandes 
am 5. Tage u. Wegnahme der Fäden , welche im obern 
Theile der Wonde noch gut hafteten, im untern dagegen 
lose, jedoch nicht ausgerissen waren, war die Wunde 
im obern Dritttheile bereits vereinigt , nach unten mas- 
sig kläffend, u. ergoss eine Menge höchst übelriechen- 
den Secrets. Dieser reichliche u. übelriechende Ausfluss 
behauptete sich noch eine geraume Zeit , die Wunde 
zeigte jedoch gute Granulation, o. schritt langsam ihrer 
am Ende durch Betupfen mit Höllenstein beförderten 
Vernarbung entgegen ; u. gerade diese Langsamkeit im 
Heilungsprocess war erwünscht, indem so das Wund- 
secret frei abfliessen konnte u. die Bauchhöhle nicht 
durch den langem Aufenthalt innerhalb der Wände ge- 
reizt wurde, ein Umstand, dem schon das Rheinische 
Med. Collegitim einen grossen Theil des glücklichen Aus- 
gangs des zweiten vom Vf. verrichteten Kaiserschnitts 
zuschreibt. Der Leib war nur mitunter ein wenig auf- 
getrieben u. schmerzhaft , u. verlor sich dieses fast je- 
desmal nach Abgang von Blähungen u. Stuhlgang. Die 
weissen Lochien , deren Beförderung ein Gegenstand 
vorzüglicher Aufmerksamkeit war , hielten fast 4 Wo- 
chen an , u. es ergoss sich mit denselben eine bedeutende 
Menge ebenfalls höchst übelriechendem Schleims, für 
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die Heilung gewiss nicht von geringer Wichtigkeit. Die 
Milchsecretion blieb g«t ist Gange, indem in den ersten 
3 Wochen, wo das Kind, weil ihm die Muttermilch durch- 
aus nicht bekam , nicht angelegt werden konnte , für 
fleissiges Aussaugen der Brüste durch eine erwachsene 
Person Sorg« getragen wurde. Dem Stuhle musste mit- 
unter durch Klystire nachgeholfen werden, nach den er- 
sten Wochen wurde jedoch auch er regelmässig, ebense 
war in der ersten Zeit die Urinsecretioa häufig erschwert, 
warme aromat. Umschläge halfen jedoch auch hier. Mit 
dem Allgemeinbefinden ging es nach den ersten 14 Ta- 
gen immer hesser, das Fieber nahm nlimälig ab, der lä- 
stige Husten verlor sich fast gänzlich, es trat erquicken- 
der Schlaf, Appetit ein, n. unter einer mild nährenden 
n. stärkenden Behandlung hoben sich die Kräfte immer 
mehr; nach 8 Wochen war die Wände vernarbt o. die 
Wöchnerin ging monier mit einem kräftigen Knaben 
herum, der in der 3. Woche die Milch der mn gesun- 
dern Mutter wieder vertrag u. recht erfreulich dabei 
gedieh. [Catper's fVothemckrift. Nr. 38. ^83 6 ^ 

69. KaiserseJmill mü tödü, Ausgang* Jür die 
Mutier f vom Kreiic Iiirurgus Büren xu Hülseo- 
traseb. 

Eine 37jähr. , lehr schwächliche Frau musste, 
tingeachtet sie 6inal auf natürlichem Wege geboren 
hatte, das 7. Mal durch Kaiserschnitt entbunden wer- 
den. Seit ihrem letzten Wochenbette , vor etwa 4 J., 
war sie beständig krank; sie hatte Schmerzen im Kreuze 
o. in der ganzen Beckengegend u. konnte sich deshalb nar 
Bit Krücken fortbewegen. Nach Aussage der Ihrigen 
sollte sie in der genannten Zeit um einen Kopf an Grös- 
se abgenommen haben. Als Grund dieser Veränderung 
nannte man Gicht, doch dieselbe war zu bedeutend, 
nla dBSS B. nicht vielmehr gleichzeitige Knochenerwei- 
chung hätte annehmen sollen, wofür auch das verkrüp- 
pelte Berken ganz sprach. Die jetzige Schwangerschaft 
war normal beendigt worden , wie die Kran auch wäh- 
rend derselben an beständigem Husten mit Würgen u. 
öfterem Erbrechen- gelitten hatte. Die Geburt hatte, als 
der Vf. eintrat, brgonnen ». die Wisser waren abgeflos- 
nen. Schon die äussere Untersuchung Hess ein ziem- 
lich bestimmtes Urthell zu. Das Becken war von bei- 
den Seiten zusammengedrückt, d. h. die Pfannenge- 
genden hatten sich einander genähert, was besonders 
auf der rechten Seite sehr bemerklich war, wo das 
Becken eingedrückt schien. Die queren Aeste der 
Schoossbeine waren ebenfalls einwärts gebogen, die 
Fuge derselben aber, die Symphysis ossium pubis, bil- 
dete eine starke schnabelförmige Vorragung. Auch die 
Sitzbeinhöcker waren einander genähert , weshalb die 
absteigenden Aeste der Schambeine o. die aufsteigen- 
den der Sitzbeine, also der eigentliche Scboossbogen, 
kaum so viel Raum ObrigHess , dass man einen Kin- 
ger einführen konnte. Die innere Untersuchung Hess 
nur mit Mühe einen harten, unbeweglich stehenden 
Theil des Kindes, mehr in der linken Hälfte des Bek- 
ken eingangs wahrnehmen, den man zwar für den Kopf 
ansehen musste, der aber doch der ziemlich starken 
WencnthStigkeit ungeachtet schon geraume Zeit In die- 
ser Stellung verblieben war. Sonach war keine Zeit 
zu vertieren. B. entschied sich alsbald für die Ope- 
ration n. ein binzugerufener Assistent war derselben 
Ansicht. 8ie wurde, wie gewöhnlich, in der Linea 
alba gemacht u. durch dieselbe ein starkes, ausgetra- 
gen es, lebendes Kind zur Welt gebracht, das, merk« 
würdig genug, einen genauen Abdruck der Beckenöff- 
nung in einer kreisförmigen Furche am Hinterhaupte 
zeigte, deren Durchmesser lf" betrug u. die wohl 
Ton dem fruchtlosen Wehendrange auf den Rand der 
Knochen herrührte. Die Operation wurde nach den 
bekannten Regeln vorgenommen u. nach dem schon frü- 
her von Lauverjat geübten u. neuerlich von Vielen 
len Verfahren der Uterus geheftet Die 
Jshrbb. Bd. XIII. Hit 1. 



ersten Tage nach der Operation befand sieh die En«, 
bnndene zwar leidlich, doch der schon in der Schwan- 
gerschaft zueesen eewesene Husten o. das Würgen 



gerschaft zngegen gewesene 
dauerte auch nach der Kittbindung fürt So geschah 
es. das« endlich die meisten Hefte dar Baiichnaht nebst 
denen der Gebärmatter aasrissen u. so die Hoffnung 
eines guten Ausgangs sehr beeinträchtigt wurde. Al- 
ler Sorgfalt ungeachtet kennte daher die Operirte nur 
bis '/.um 15. Tage erhalten werden, we die ohnebin 
schon sehr abgezehrte Person, bei starkem Säf tever- 
Inate. einer schleichenden Metritis erlag. [Med. Zeit. o. 
V. /. H. in Pr. Nr. 1& 1836.] (Jfaeseaä*) 

70. Geschichte eines Kaiserschnittes; von B. 
G. Krane fu»s, Kreischirurgui in Harsewinkel. 

Am 18. Mlrz, Abends 6 Uhr, ward Vf. zo einer 
unverehelichten, 4€j»br. Kreissenden gerufen. Die Heb- 
amme berichtete, dnss schon am 15. das Fruchtwasser 
abgeflossen, u. gute Wehen vorhanden wären. Die 
Kreissende sass im Bette (liegen konnte sie nicht), n. 
klagte über heftige Schmerzen der Kreuzgegend u. der 
rechten Seite des Bauches. 8ie beschwerte sich über 
die Hebamme, welche die schmerzhaftesten Handgriffe 
vorgenommen, so hatte sie die Frau aufrecht an eine 
Wand gestellt, u. zur Beförderung der Gebart die bei- 
den Seiten des Bauches mit geballten Händen kräftig 
zusammengedrückt. Bei der Untersuchung fand Vf., 
in Folge anderer empörenden Versuche von Seiten der 
Hebamme, die äusseren Geburtstheile roth u. geschwol- 
len. Das Eindringen des Fingers verursachte lebhafte 
Schmerzen. Das Promontorium ragte so weit in die 
Beckenhöhle hinein , dass der Raum zwischen demsel- 
ben u. dem hintern Rande der Schambeinvereinigung 
circa 2" betrag. Höher hinauf traf Vf. einen Theil 
des Kindeskopfes, der sich in Form einer Falte durch 
den etwas geöffneten u. ein Oval bildenden Mutter- 
mund gedrängt hatte. Kindesbewegung fand noch fort- 
während statt. Die Frau willigte in den Kaiserschnitt. 
Vf. nahm den Dr. Johanknecht, welcher die Ope- 
ration £mal selbst n. einmal mit glücklichem K.rfolgc ver- 
richtet hat, zum Beistand. — Die Frau ist von kurzer 
Statur , trägt Spuren von früher überstandener Rhachi- 
tia , u. hat sich in den reiferen Jahren ziemlich wohl 
befunden. Ein wahrend der Schwangerschaft entatan- 
dener Husten war noch immer vorhanden. Das Becken 
indinirte bedeutend nach vorn, o. die Lendenwirbel rag- 
ten stark in die Bauchhöhle herein. Der Abstand der 
Spinae anter. sup. cristae oss. ilei betrug 11", derjenige 
der beiden Rollhügel 12". — Nachdem alle Vorkehrun- 
gen zur Operation getroffen wsren, ward die Frau auf 
einen grossen schmalen Tisch auf ein Bett gelegt Zur 
Unterlage des Steisses wurde eh» festgestopftes Hen- 
kissen benatzt. Zwei Geholfen hielten die Schenkel, 
ein andrer am Kopfe stehender die auf der Brust ge- 
kreuzten Arme- Dr. Johanknecht stand der Kreis- 
senden links , u. ibm gegenüber eine Hebamme. 8ie hat- 
ten das wichtige Geschäft, während der Operation einen 
etwaigen Prolapsus in testin. zu verhüten. Die von von 
Gräfe a. Hedenus zu diesem Zwecke empfohlenen 
Schwämme stehen zu hoch Im Preise , als dass sie hier 
eine Anwendung finden konnten ; statt ihrer ward ein 
grosses Betttuch so benutzt, dass es zusammengerollt, 
mit Bindfaden fest umwickelt, in Form einer halben El- 
lipse die Schnittlinie damit umkreiset wurde, u. die 
Rolle somit den vordem Theil der Gebärmatter einschloss. 
Dr. J. v. die Hebamme übten damit einen dem jedesmali- 
gen Zwecke entsprechenden Druck auf den Unterleib 
aus. Diese von Dr. J. früher schon benutzte Vorrich- 
tung ersetzte die Schwämme ohne allen Nachtheil. Vf. 
schnitt die Bauchdecken neben der Linea alba ein, drang 
mit mehreren Messerzfigen allmälig bis zum Peritonäum, 
u. durchschnitt sodann dieses bis zu lf" über dem Scham- 
beine. Im Ganzen hatte der Schnitt eine Länge von 5J". 
Nachdem so der Uterus blosgclegt war, legte Vf., nach 
A u t e n r I e t h 's u. Z an g 's Angabe, einige Hefte ein, 
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die Bich auch sehr nützlich bewahrten u. , während der 
Operation keineswegs hinderlich, von dem am Kopfe 
stehenden Geholfen in einen Boge n nach eben gehalten 
worden. Der Uterus ward 5{" der Länge nach aufge- 
schnitten; das Kind lag mit dem Kücken vor, lies« »ich 
aber weder mittel« dar Füsae noch Arme entwickeln« in- 
dem eich der Uterus stark contrahirte. Der Schnitt 
musste daher noch um i" dilatht werden, was nach 
uuteu geschah, da der Schnitt oben ohnehin schon bis 
über den Nabel reichte. Hierauf hess sich das Kind auf 
die letztgenannte Weise, u. sodann die Nachgeburt ent- 
wickeln. Unteres gab sein Lebe* bald durch Schreien 
zu erkennen. Bs kam während der Operation kein Darm 
cum Vorschein, u. eine später hervorspringende Dartn- 
«chtinge ward alsbald wieder surück gebracht, u. fand 
nun, nachdem die angelegten Helte zusammengezogen 
waren, kein weiteres Vorfallen statt. Vf. legte, nach 
Reinigung der Wunde, ein ausgefranstes, in Oel ge- 
tauchtes Leinwandstreifeben «Mischen Uterus u. Bauch- 
d ecken u. noch 2 Hefte ein , u. Hess den untern Wund- 
winkel, aus welchem das Leiowandstreifchen heraus- 
hing, auf Ii" unvereinigt. Die Heftpflasterstreifen 
wurden nun so über den ganzen Bauch gelegt, data sie 
sich zwischen den Heften auf der Wunde kreuzten. Eine 
von Oel imprägnirte Compresse ward hierauf über die 
Wunde gelegt, mit einer mehrköptigen Binde überdeckt, 
deren Enden mit Stecknadeln über einander befestigt 
wurden, u. das Ganze umscbloss eine leinene Bauch- 
binde. Die Operirte befand sich ausnehmend wohl. Der 
Puls war nur um 3 Schläge vermehrter, als vor der 
Operation. Der einzige üble Umstand war, nachdem 
Pat. in ihr Bett gebracht worden war , ein geringfügi- 
ges Erbrechen. Des Abends war der Puls um 9 Schläge 
vermehrt, hatte 84, war gross u. hart. Das Gesiebt 
war roth u. aufgetrieben, u. über den ganzen Unterleib 
zog sich ein bedeutender Schmerz. Ein Aderlau von 
12 Unz. scliaffte sofort Nachlas« dieser Zufälle. — Das 
Kind war völlig ausgetragen, männl. Geschlechts, 20" 
lang, 74 Pfd. schwer. Der lange Durchmesser de« Kopfs 
betrug 4j, der quere 3(, der längste 5, die Schulter- 
breite 4'' 4"'. Den 20. März. Die Nacht ist ruhig ge- 
wesen. Der Pul« hat 65 8cbläge. Au« dem W undwinkel 
wird viel serös- blutige Flüssigkeit entleert; die Lochien 
fliessen; der Urinabgang bedarf des Katheters; der Hu- 
sten ist zwar vermehrt, übrigens aber befindet sich die 
Operirte wohl, nur gegen Abend wird der Schmerz in 
der rechten Seite wieder rege, u. der Puls hat 75 Schlage» 
Den 21. hatte sich, weil man der Pat. gegen Gebot eine 
Scitenlage gegeben hatte , eine Darmschlinge aus dem 
Wundwinkel gedrängt, die Vf. indeas mit Leichtigkeit 
reponirte u. durch einen frischen Heftpflastersireifen u. 
eine 2. Bauchbinde das Wiedervorfallen verhinderte. 
Mittags wurden, wegen heftigen Schmerzes in der rech- 
ten Unterleibsgegend, 10 Blutegel u. kalte Umschläge 
verordnet u. verschafften Nachlas«. Innerlich erhielt die 
Wöchnerin, wie auch schon gestern, Kmulsionen mit 
Bilsenkraut, Kirschlorbeer »asser u. Althäsyrup u. heute 
auch 4 Grau Opium. Der Puls zählte am Abend 90, 
der Husten hatte nachgelassen, der Schmers war er* 
träglich. Stuhl war aber [bei diesen Mitteln, wie vor- 
theilbaft sie auch übrigen« wirkten] trotz wiederholter 
Lavements nicht erfolgt Am 22. versicherte die Wöch- 
nerin, «ich wohl zu befinden; der Husten hatte »ich 
jedoch wieder vermehrt, weshalb abermals eine Gabe 
Opium gereicht wurde. Die Kly stire wsren noch nicht 
abgegangen, u. noch kein Stuhl auch nach erneuten 
Kl) stiren eingetreten, weshalb Ricinusöl, u. da die 
Kranke heftiger hustete, n. auch der Schmerz im Unter- 
leibe vermehrt war, 4mal 2stündlich | Gr. Opi um ver- 
ordnet wurde, von welchem Mittel Vf. erwähnt, dass 
«x jedes Mal dadurch das Vergnügen hatte, den Husten 
last ganz zu beseitigen. Abends war die Frau sehr auf- 
geregt, der Puls zählte 112 Schläge. Die vielen un- 
nützen n. verbotenen Besuche, welchen der Vf. die 
Schuld allein beioiiist, wirkten gewiss nachtheüig. Am 



23. war der Leib weniger schmerzhaft, auch waren 

einige Blähungen abgegangen, Stuhl aber noch immer 
nicht eingetreten. Des Nachmittags ward , da der frü- 
here locker geworden u. von Biter durchnässt war, ein 
neoer Verband angelegt. Die Wunde hatte ein gutes 
Ansebn, die Vereinigung war bereits begonnen. . In der 
Nacht zum 24. hatte sich Erbrechen einer übelriechen- 
den Materie, das sich auch am Tsge wiederholte, ein- 
gestellt, aber keineswegs Abnahme der aufgetriebene« 
Oberbauchgegend. Das Ricinusöl ward forlgebraucbt, 
so wie die Kly stire, wozu nun die Asa foetida benutzt 
wurde, u, in der nächsten Nacht ging nun endlich auch 
das erste Mal etwas harter Koth ab. Der Puls hatte 
am 25. 110 Schläge, es war eine Neigung zum typhö- 
sen Zustande deutlich bemerkbar; Pat- redet irre, hat 
Krausen vor den Ohren. Die Lochien sind «linkend, 
eitrig u. ceplös. Vf. reicht ein Infusum caryophyllat. u. 
Valeriana« mit Hyoscyamus u. Aether sulphur. Am 26. 
dauert der subnervöse Zustand fort, die dick weissgelb- 
licht belegte Zunge wird bräunlicht. Die Nacht bat 
Pat. grösstenteils schlummernd zugebracht, u. i«t ein 
Stückchen harter Koth entleert worden. Den 27. ist der 
typhöse Zustand wieder zum Theil beseitigt. Die Kranke 
hat das erste Mal wieder freiwillig Urin gelassen, und 
derselbe ist nicht mehr so roth wie früher. Beim Druck« 
auf deo Unterleib verzieht Pst. vor Schmerz das Gesicht. 
Die Auftreibuog nimmt zu, im Bauche hört man fort- 
während ein Kollern. Täglich SKlyslire bewirken keine 
Oeffnung. Die Wunde vernarbt u. könnte kein besseres 
Ansehn gewähren. Am 28. ist der Schmerz im Unter- 
leibe plötz.ru h sehr heftig geworden. Es ward eine Emul- 
sion mit Opiumtinctur u. Aqua laurocerasi genommen. 
Pul« 120. Am 29. 140; schon stellt sich die Facies hip- 
pocralica ein Am 30. hat der Koth ein Darmstück durch- 
brochen, fliesst durch den untern Wund winket ab, u. 
am 30- stsrb die Frau unter den gewöhn). Zeichen der 
Gangrän eines Unterleibseingeweides. Die Schnittwunde 
war bei der Section am 1. April so fest vereinigt, dass 
sie, den untern Winkel ausgenommen, wieder mit dem 
Messer getrennt werden musste. Sämmtlicho Bauch- 
eingeweide waren, bis auf den Dickdarm u. den Uterus, 
normal. Dieser hatte sich zur Mannsfaust contrahirt, 
der Fundus hatte sich nach der rechten Seite hinge- 
lenkt, so das« die hintere Uterinfläche auf dem Colon 
ascendens ruhte. Der untere Abschnitt befand «ich im 
Beckeneingange. Die Schnittwunde war nur noch 
lang, die Wundränder halten eine gute Granulation. 
Ein Darmstück war nicht eingeklemmt. Die hintere Fläche 
des Uterus war geschwollen u. dunkelrolh gefärbt, und 
zeigte 2 Achtgroschen grosse Geschwüre in der Mitte. 
Der ganze Dickdarm war mit hartem Kothe angefüllt, 
besonders in dem S rom. bis zum Promontorium herab. 
Ein Darmstuck hatte sich hier aus «einer Lage begeben, 
u. sich knieförintg in das Becken hineingesenkt. An die- 
ser knieförmigen Umbeugung war der Darm brandig, 
aber nicht perforirt. Am Colon descendens u. transver- 
sum zeigten sich viele dunkelrot.be Stellen. Die vordere 
Wand des Colon ascendens war aber fast ganz brandig, 
u. in der Nähe des Intestinum coecum von 2 Löchern 
durchfressen , wodurch der Koth in die Bauchhöhle aus- 
getreten war. Diese Löcher correspondirten mit den 
Geschwüren am Uterus, u. hatten auch ziemlich dieselbe 
Grösse. Hier befand sich, sonst nirgends, ein Depot 
von jauchiger Flüssigkeit. 

Ueber die nächste Ursache kann kein Zweifel 
obwalten , Aber die entfernten Causalraomenta 
wagt Vf. kein Urtbeil zu fällen , sondern stellt 
nur folgeude Frage : „Würde die Operation für 
die Mutter glücklicher abgelaufen sein , wenn sie 
8 Tage früher vorgenommen , tu die Operirte von 
der Hebamme vorher nicht 10 gemisshandelt wor- 
den wäre?" [Ref. ist kein Freund von strengem 
Urtheile, beantwortet daher diese Frage ebenso 
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wenig, als er eine endre^ sehr nahe hegende stellt) 
o, bemerkt nur, dass ihm die Behandlung Uber- 
haupt, besonders die symptomatische mit dem 
mehrfach coutraindicirten Opium u. die lange Nach-r 
sieht , welche Vf. mit der nicht erfolgenden Oelf- 
nung hatte , mindestens sehr aufgefallen sind, u. 
das» er bei einer epikrit. Würdiguug des Falles, 
abgesehn von der vorzüglich ausgeführten Opera- 
tion , mit dein Vf. nicht in allen Punkten harroo- 
niren würde]. Das Becken, welches Vf. heraus* 
genommen, ist sehr klein, die Darmbeine liegen 
sehr flach. Der Abstand der Spinae ant. super, 
crist. oss. ilei betragt 11", die Coujungata bat ein« 
Länge von 2" der Querdurchinesser hält 5"\ 
die Sitzknorren stehen 4" ans einander. Das Kiud 
lebt noch u. befindet sich völlig wohl. Vollkom- 
men stimmen wir mit dem Vf. uberein, wenn er 
sagt, es setze in Erstaunen, dass das Kind nach 
solchen Vorgängen noch lebend zur Welt gekom- 
men sei, u. dass diess demjenigen, welcher die ge- 
nüge Reizempfäuglichkeit eines noch nicht von 
der Aussenwelt influirteu Wesens nicht kennt, un- 
begreiflich sein dürfe. [Rust's Magaz. B. 45. H. 2.J 

{Hacker.) 

71. Iiistor. Untersuchungen über die Exstir- 
pation der Eierstocke ; ton Dr. Hevin. Vi', hält 
die Exstirpation der kranken Eierstöcke, sie mö- 
gen nun bloa skirrhös oder von beginnender Was- 
sersucht ergriffen sein, für unausführbar, nennt 
es unbesonnen , eine an u. für sich selbst furcht- 
bare Operation zu unternehmen, deren Folgen 
ohne Vergleich furchtbarer sein dürften als die 
zu bekämpfende Krankheit, [hev, med. Mai et 
Juin 1836.] [Schmidt,) „ 

72> Fall, wo eine Kyste in der JBlasrn~Schei~ 
dewand lag u. durch die Operation beseitigt 
wurde j roitgeth. vonBerard jeune. 

Bio dffentl. Mädchen, welches sich wegen einer 
syphilit. Affection im Spitale der Venerischen befand, 
bot eine Kyste an der Blaien- Scheidewand dar. 8ie 
bestand schon seit langer Zeit n. hatte nie den gering- 
sten Schmerz verursacht, auch weder die Begattung, 
noch den Harnabflus* behindert. Sie lag ungefähr einen 
Zoll vom B ingang der Scheide entfernt, in der Mitte 
der vordem Wand derselben, u. hatte die Grösse ei- 
ner welschen Nüst. Gagen den Fingerdruck , der on- 
sxhmerzhaft war, leistete die Geschwulst Widerstand. 
Obschon sie mit breiter Basis aufsass, so lies« sie sich 
doch mit dem Finger bis zum Scheideneingange herab- 
ziehen. Ihr Ansehn unterschied sieb nicht von dem 
der Schleimhaut der 8cbeide. — Vf. machte zuerst 
mittels eines sehr kleinen Trokars eioen explorator. 
Einstich, wonach eine homogene, schleimige Flüssigkeit 
ausflose , die dem Aassehn u. der Consistenz nach 
ganz einer concentrirten Auflösung von Gommi arabic. 
glich. Nach dieser Function verschwand die Ge- 
schwulst gänzlich, erlangte aber nach einigen Tagen 
ihr früheres Volon wieder. Bs wurde mm zo folgen- 
der Operation geschritten: nachdem sich die Kranke 
wie zur Zangengeburt aureebt gelegt hatte, drängte 
Vf. mit dem Finger die Geschwulst in die Vulva her- 
ab , ergriff sie mit einer Sectionspincette , nahm mit 
einer gekrümmten Schee re einen Theil der Scheiden- 
wand der Kyste hinweg, ging mit dem Zeigefinger in 
diese Oeffnung ein , u. überzeugte sich mittels eines in 
die Blase gebrachten Katheters, dass dar Grund der 



Kyste nicht sehr dick war , u. dass sie nach der Blase 
zu durch eine dünne, von der Blasanscbleimbaut ge- 
bildete Membran u. vielleicht durch einige Fleischte - 
sern begrenzt wurde. Um keine Vertiefung zurückzu- 
lassen, in der sich die Kranke, aufs Neue erzeugen 
konnte, schnitt B. mit der Scbeere die ganze Schei- 
denwand der Geschwulst weg, was ohne Schmerz ge- 
schah o. wobei kaum einige Tropfen Blutes ausflössen. 
Der Grund der Kyste wurde leicht mit dem Salpeters. 
Silber cauteri&irt, was in den folgenden Tagen noch 
einmal wiederholt wurde. Es stellte sich keine Ent- 
zündung ein. Nach 14 Tagen war die Vernarbung voll- 
endet o. das Centrum oder der Grund der Kyste zeigte 
das Ansehn einer Schleimbaut, die der der übrigen 
Scheide ähnlich war. 

Die Kysten in den Scheidenwandungen schei- 
nen ziemlich selten vorzukommen. Ein ähnlicher 
Fall, vonLisfranc beobachtet, ist bereits in 
den Jahrbb. B. VIII. S. 92 mitgeteilt worden. 
In diesem verzögarte sich die Vernarbung langer, 
was Berard auf das heftiger reizende saure Sal- 
peters. Quecksilber schiebt, womit cauterisirt 
wurde. In einer Note zu gegenwärtigem Aufsätze 
bemerkt der Redacteur der Gar. med., dass seit 
Lisfranc's Fall noch ein ähnlicher beobachtet 
worden sei von Dr Carteaux. In diesem wurde 
die Exciaion von Carteaux u. Malgaigne ge- 
macht, u. die Vernarbuug kam ohne Blutung u. 
ohne Cauterisalion sehr schnell zu Stande. [Gaz. 
mid. de Paris Nr. 24. 1835 ] (Schmidt.) 

73. Hinsichtlich dessen, was Prof. Dr. Dief- 
f e n b a c h aus Berlin in seinen Bemerkungen aus 
und über Paris über die neue Methode B Te- 
sche t's, die Ciraocele u. Varicocele zu behan- 
deln, mittheilt, glaubt Ref. auf die bereits in 
den Jahrbüchern (Bd. II. S. 213. Bd. V. S. 137, 
wo auch die Abbildung der von B. erfunde- 
nen Varicocelen - Pincette gegeben ist ) abge- 
druckten Aufsätze verweisen zu können. Ent- 
zündungen des Zellgewebes, welche in Eiterung 
übergegangen waren, sah D. in der Breschet'- 
schen Abtheilung dea Hötel - Dieu ganz so wie in 
Deutschland mit Kataplasmen u. grossen Ein- 
schnitten behandeln. Bei einigen Amputirten, 
die sich bereits in der Heilung befanden, war 
die Cirkclamputation gemacht n. die erste Ver- 
einigung der Wunde versucht worden. Letzlere 
war auch mit Ausnahme einiger kleiner eitern- 
der Stellen gelungen. 

Einem 60jahr. Manne ezstirpirte Robert, ein jun- 
ger kenntnissreicher u. talentvoller Arzt u. Stellver- 
treter Breschet's wahrend dessen Abwesenheit, ein 
grosses Lipom , welches auf dem Pectoralia major sass 
u. fest mH dem Muskel verwachsen war. Er konnte 
die Geschwulst nur durch einen Kreuzschnitt blosle- 
gen u. musste viele erweiterte Venen durchschneiden, 
lndess wurde Pat. geheilt — Bei zwei 80jahr. Grei- 
sen, die an Lähmung der Harnblase litten, zog R. das 
Liegenlassen des Katheters in der Blase (sonde a de- 
meure) der öfters wiederholten Einführung desselben 
vor. — Bin gesunder Mann von i8. J. hatte sich durch 
heftige Reibung des Gliedes bei dem Beischlsfe, ohne 
syphilit. Ansteckung, eine im Anfange eutzündl. An- 
Schwellung der Haut des Penis u. des Hedensackes zu- 
gezogen. Diese war nach u. nach in eine fast leprote 
Degeneration der Haut übergegangen , gegen welche 
alle bisher angewendeten Mittel erfolglos geblieben 
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waren. R. beabsichtigte deshalb, noch den Verweh se 
machen, ob da« Ausschneiden eines langen Streifens 
aus den halb entarteten Bedeckungen de« Gliedes noch 
die gewünschte Hülfe bringen werde oder nicht. 

Zu diesem Krankheitsfalle bemerkt nun D., 
dass er das in Rede stehende Uebel öder auch 
in Deutschland u. zwar iu den verschiedensten 
Graden beobachtet habe. In der Mehrsahl von 
den Fellen, die ihm vorkamen, war der Krankb. 
ein Eicheltrippcr vorausgegangen , worauf sich 
zuerst die innere Lamelle der Vorhaut, dann die 
äussere , eudlich auch der übrige Theil der Haut 
des Gliedes u. das ganze Scrotum verdickt hatte. 
Selten ging einer bleibenden Verdickung der ge- 
dachten Theile ein allgemeines entzündl. Oedem 
derselben voraus. Nur geringere Grade des Ue- 
bels vermochte D. durch innere Anwendung des 
Caloracla, der Holz- u. Wurzeltränke, durch 
Einreibungen von grauer Quecksilber - oder 
Jodinsalbe u. s. w. , Blutegel , Scarißcationen u. 
Bäder zu heilen. Höhere Grade von Degenera- 
tion der Haut trotzten jeder Behandlung. Häu- 
figer ah bei dem mannt. Geschlechle traf D. die 
Krankt), bei dem weiblichen an, wo sie sich na- 
mentlich an dengrossen Schamlefzen zeigte, die 
er deshalb oft nach vergeblicher Anwendung in- 
nerer u. äusserer Mittel excidiren musste. 

Bin schlanker Mann von 30 J., welcher an Nckrös« 
der obern Hälfte des Huiuerus u. des Schultergeleukes 
litt u. durch die Menge des tätlich aus vielen das Ge- 
lenk umgebenden Oemiungen abHiessenden , dünnen Ki- 
lon sehr geschwächt war, wurde innerlich stärkend, 
äußerlich mit warmen Umschlägen u. ; von Zeit tu Zeit 
mit Moxen um das krauke Gelenk behandelt. Da Krar- 
ticulation des Arnes aus dem Schultergelenke u. Abzügen 
der kranken Pfanne noch Lebensrettung für den Kran- 
ken hoffen lies», beabsichtigte R., diese Operation näch- 
stens zu nnternehmen. — Mehrer« andere carföse u. 
nekrot Knochenleideo wurden einfach verbunden. 
Einem alten Manne hatte R. einen eingeklemmten Na- 
belbruch operirt, leider at »er In sofern mit unguusti/rem 
Erfolge, als in Folge der über 3 Tftge bestandenen In* 
carceration ein könstl- After enUtaniien war. Ana der 
Qualität der aus demselben auafliessenden Stoffe liess 
sich mit Wahrscheinlichkeit schliessen, dass sich die 
Oeffnung ganz hoch oben im Dünndärme befinden müsse. 
Eine nach dem Brandigwerden des grössten Theiles der 
ei ngrk leisesten Darnischliuge stehengebliebene Brücke 
verhinderte den Durchgang des Darioinhaltes nach un- 
ten. Den grössten Theil dieser Scheidewand hatte iu- 
deu R. bereits durch die D u p u y tr e n' sehe Darra- 
sebeere zerstört. Der Rest dieser Wand so wie die 
noch vorhandene bedeutend grosse äussere Oeffhung 
waren die Ursache, dass noch immer der grosste 1 heil 
der Contents des Darmes nach aussen abßoss, wodurch 
natürlich Pat. , der sieh dennoch sehr wohl befand u. 
nicht bedeutend abgemagert war, sebr viele Nabruogs- 

Nichtsdestoweniger hat der Mann , wenn 
sich erst die äussere Oeflnung verkleinert haben 
u. die Darmwand verschwunden sein wird, grosse 
Hoffnung zur Herstellung. Sollte er aber auch 
eine KolhGstel behalten, so ist der Fall schon 
deshalb interessant, weil die Erhaltung des Le- 
bens nach der Operation eines eingeklemmten, 
weon auch nicht brandigen Nabelbruches so sel- 
ten gelingt. Bekannt ist, dass bei der Operation 



eines Nabelbruches so manche Gefahr droht , dl« 
bei Leisten- u. Schenkelbrüchen nur zuweilen 
eintritt. Die meisten ittearcerirten Nabelbrüche 
oder vielmehr dicht neben dem Nabelringe aus- 
getretenen Bauchbruche kommen bei ungemein 
dicken Frauen vor. Diese Brüche pflegen durch 
Anhanfung von Fett im Ünterleibe zu entstehen, 
welches die Linea alba nm den Nabelring verdünnt 
o. trennt. Durch die Operation nun wird die 
Bauchhöhle direct geöflhet, die Luft tritt mithin 
geradezu in sie hinein , v ährend bei der Opera- 
tion der beiden anderen genannten Arten von 
Brüchen nur der Bruchsack, die Bauchhöhle da- 
her nur indirect geöflhet wird. Ferner bei ope- 
rirten Nabelbrüchen flies&t das Wundsecret in 
die Bauchhöhle hinein u. befördert die Enteritis 
n. Peritonitis , bei den anderen Brüchen fliesst es 
dagegen aus der Wunde leicht aus. Schliesslich 
versichert D. , bei mit operirten Nabelbrüchen 
Verstorbenen fast immer das in der Bauchhöhle 
enthaltene Fett u. bisweilen den grössten Theil 
des Darmkanales entzündet gefunden zu haben 
u. zwar nicht sowohl in Folge der Einklemmung, 
als vielmehr der Operation, wie daraus abzuneh- 
men, dass der ebenerwähnte Leiclienbefund selbst 
nach sehr frühzeitig unternommener Operation 
angetroffen wurde. [Caxpet's Wochenschr. 1836. 
Nr. 1.] (Brachmann.) 

74. Chirurg. Beobachtungen aus den Spitä- 
lern in Paris • von Laugier. L Höpital St. 
Louis unter Jobcrt's Leitung. Seit einigen Jah- 
ren ist die Autoplastik unter den französ. Wund- 
ärzten sehr in Aufnahme gekommen, namentl. 
hat J o b e r t mit dem meisten Erfolge sich die- 
ser Branche der operativen Nedicin gewidmet. 
Es werden hier 2 Fälle mitgetheilt , wo die Ble- 
pharoplastik mit Glück verrichtet wurde. 

Ein iOjätar. Drechsler hatte seit seiner Kindheit ein 
Ectropium des rechten untern Augenlides, welches auf 
eine Verbrennung, d» er im 3. J. erlitten hatte, ge- 
folgt war. Das Augenlid war stark nach unten umge- 
kehrt u. wurde in dieser Lage durch eine weisslichte, 
kurze, dicke, feste, wie faserige Brücke erhalten, die 
ungefähr von der Mitte des, untern Augenlides ausging 
u. vertical nach unten gerichtet war. Trott dem war 
daa Auge gesund u. das Sehvermögen gut Pat. liess 
sich, um diese Deformität lusro« erden , im Deceiuber 
183* »m Hötei-Dieu operiren. Ks wurde ein Vförmi- 
ger Schnitt, dessen Basis nach oben, die Spitze nach 
unten sab. so gemacht, das« die faserige Brücke da- 
durch umschrieben wurde; das Game wurde sorgfältig 
aupräpnrirt u, bintveggenomiuen. Man euch*« hierauf die 
beiden Wundlippen mittels einer Nadel u. der umscMnn- 
ganeu Naht tu Vereinigen; bald aber stellte sieb ein 
Ervstpela* des Gesichts u. eine heftige Augenentiün- 
duog ein. Der Kranke verlor das Auge u. als er ins 
Lndwigsspital kam, fand Verdunkelung, Erweichung U. 
Staphylo» der Hornhaut statt ; das Gesicht war auf 
dieser Seite gänzlich verloren gegangen u. das K( tro- 
pica) des antern Augenlides war noch so wie früher 
beschaffen. Die Schleimhaut des Augapfels u. des Au- 
genlides war beträchtlich angeschwollen n. rotli inji- 
ctrt. Aas 27. Mai 1836 versuchte Joberl eine neue 
Operation, um sowohl das Ectropium, als die perma- 
nente Entzündung der Conjuncliva tu beseitigen. Kr 
trug zuerst ein« Partie der Augeulidschleimbaut ab; 
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hierauf die faserige Brücke parallel mit dem 

Rande de« untern Augenlides ungefähr 3'" unterhalb 
desselben durch ; dieser Querschnitt war fast 8"' lang. 
Unmittelbar nach der Durcbschneidung dieser Brücke 
traten die Wendlippen To* selbst dermassee aus einan- 
der , dass eine Art Dreieck entstand , dessen Basis nach 
o. die Spitze nach innen gekehrt war. Es flow 
Blut nach diesem Einschnitte aus; nach aussen 
Schnitte wurde unterhalb des Joehbogens 
u. im Niveau der untern Partie des Jochbeins ein 
dreieckiger Haut Uppen ausgeschnitten, dessen nach in- 
nen gekehrte Basis 4 bis 5"' hoch war , u . dessen Spitxe 
sieb stumpf endigte. Dieser mit eiuer Partie Zellgewebe 
ausgefütterte Lappen, der sorgfältig bis auf einige 
Linien abpräparirt worden war, wurde an seinem Stiele 
so gedreht, dass seine Basis u. seine Spitze genau auf 
die entsprechenden Partien der ersten Wunde passtea. 
Sie wurden in dieser Lage durrh zwei blutige Hefte 
erhalten. Die beiden Ränder der Ton der Dissectioa 
des Lappens herrührenden Wunde wurden mit einer 
Nadel vereinigt, das Ganze mit gefensterter u. mit 
Cerat bestrichener Leinwand bedeckt, darüber feine 
Charpie, Longuetten u. eine Bind« gelegt. In den fol- 
genden Tagen giag Alles sehr gut. Am 29. wurde zum 
ersten Male wieder verbunden ; am 1. Juni wurde die 
Basis des Stieles durchgeschnitten u. gegen Ende Juni 
verlies.- dar Kranke vollkommen geheilt das Spital. 

Kreb» des unfern reckten Augentidee; Kxttirpatkmf 
BlepharoplmMtik', Heilung. Am 97. Mira 1035 nahm 
Jobert «ine 28jähr. Tagelöhnerin ins 8pital auf. 
Diese Frau litt an einer krebsigen Geschwulst des Un- 



tern rechten Augenlides, die vor ungefähr 3 J. mit 
auf der mittlem Pari!« dieses Augenlides gelegt 
Blüthcben von der Grösse einer Linse begonnen hatte ; 
seine Portschritte waren ein Jahr lang fast unmerklich) 
nach dieser Zeit wurde es mit dem Salpeters. Silber caa- 
terisirt, ohne dass aber eine Besserung bewirkt wurde. 
Da die Pran ihr Uebel gern lossein wollte, so entschied 
sich ihr Arzt, es mit dem Messer wegzunehmen, griff 
es aber, weil er die äussere Fläche des Augenlides 
schonen wollte, auf der SchleimhautSäcbe an. K» stellt« 
sich nach dieser Operation eine ziemliel 
entzündong ein u. die Augenlidaffection 
reissendere Fortschritte. Man cauterisirt« noch mehrere 
Male; allein das Uebel verschlimmerte sich täglich, vor- 
züglich seil 6 Wochen in Folge ihrer 6. Niederkunft, 
obschon diese nichts Besonderes dargeboten hau«. Sie 
kam nun ins Ludwigispital, wo «ich bei der Untersuchung 
Folgendes ergab. Pat. besass eine gute Constitution, 
hatte niemals an einer gefährlichen Krankh , niemals an 
Syphilis gelitten. Ihre Eltern hatten niemals eine kreb- 
sige AfTection gehabt, sie selbst seigte keine Spuren 
krebsiger Diathesis; di« Aftecünn des Augenlides war 
ganz örtlich. Das ganze rechte untere Augenlid war 
von einer grauliebten Ulceration mit fengösen Granula- 
tionen, die ein eiteriges Serum ergossen, ergriffen. 
Nachdem dies«- Ulceration die inasere Fläche des Au- 
genlides zerstört hatte, war sie auf seinen freien Rand 
übergegangen , hatte sich auf die Schleimhaut seiner In- 
nern Fläche o. endlich auf die des Augapfel« fortge- 
pflanzt ; sie erstrekte sich bis auf die Hornhaut u. de- 
ren untere Hälfte, die einen ungefähr V" 
bildete, ohne jedoch an ihr zu ädhäriren. Di« 
zen, welche die Kranke selbst als Stich« charakterisirte, 
waren nicht sehr lebhaft, wurden aber «tärker, wenn die 
kranken Partien der Berührung der Luft ausgesetzt 
wurden. Sie nahmen während der Nacht nicht tu. Am 
6. April schritt J. zu folgender Operation i die Kranke 
sass auf einem Stuhle u. wurde von Gehülfen gehalten. 
Um die Bewegungen zu erleichtern, spaltete J. mit dem 
geraden Bistur i di« äussere Commissur des Augenlides in 
einer Ausdehnung von 6 bis 8"' ; machte hierauf 
halb der Grenz« des Uebela einen kr 
der dieses ganze Augenlid cernirte u. nahm dieses gänz- 
lich hinweg. Die bereits krebsige Augapfelbindehaut 



wurde durch eine «arte u. mühsame DUsection 

Augapfel abgelöst u. ausgeschnitten. Hieraaf schnitt J. 
mit einem convexen Bisturi aus der Wange einen dreiek- 
kigen, aber sehr länglicbten Lappen aus, dessen Spitze 
fast der mittlem Partie des Jochbeines entsprach , wäh- 
rend di« Basis gegen die mittlere Partie der äussern 
Fläche der Nase sah. Dieser 1^" lang« u. ungefähr 4 
bis 6'" breite Lappen wurde sorgfältig abpräparirt, 
umgeschlagen, wobei er an seinem Stiele eine leichte 
Torsion erlitt tt. auf die Stelle des hi »weggenommenen 
Augenlides applicirt , so dass sein« Spitze dem Schnitte 
in der rechten Commissur entsprach. Er wurde in die- 
ser Lage durch 2 Hefte der umschlungenen Naht fest- 
gehalten. Es floss wenig Blut während der Operation 
aus, ea wurde mit Cerat bestrichener Schwamm auf die 
Wunde , u. darüber eine massig feste Binde angelegt. 
Erst am 4. Tage nach der Operation wurde der erste 
Verband gemacht , die Wunde befand sich im besten 
Zustande, die Verwachsung des Lappens war fast voll- 
ständig ; es hatte sich kanm ein leichtes traumat. Fieber 
bei der Kranken eingestellt. Erat 3 Wochen nach der 
Operation schnitt J. den Stiel des Lappens durch u die 
Heilung faud bald ohne alle weitere übcle Zufälle voll- 
kommen statt. Einige Fleischgranulationen , die sich 
auf dem Rande des Augenlide«, da wo es am Augapfel 
adhärirte, entwickelt hatten, wurden schnell mittel« 
des gepulvert, calcinirt. Alauns u. leichter Ceuterise- 
tionen mit dem Salpeters. Silber beseitigt. [Cfr. Dicf- 
/atoacV* FaU. Jakrbb. B. t ili. S. 323 ] 

IlöpUal de la Filii, unter Blandinas Lei- 
tung. Folgender Fall reiht sich dem ersten von 
Jobert mitgetheilten an. 

Ectropium in Folge einer fehlerhaften Narbe, durch 
die Blepharoplnttik betätigt. Am 14. April 1835 kam 
«ia lOjähr. Mädchen von zarter Constitution ins Spital, 
um sich an einem Ectropium des rechten untern Augen- 
lides behandeln zu lassen. Es hatte in seiner ersten 
Kindheit am Halse mehrere scrophntöse Geschwülste ge- 
habt, die meistenthella abscedirten u. deforme Narben 
zurückÜessen. Eine von diesen Geschwülsten kam im 
*. J. im Niveau des untern Randes der Basis der Orbita 
der rechten 8eite zum Vorschein ; der darunter gelegene 
Knochen wurde in seinen oberflächlichen Lamellen ne- 
krotisch; die weit Abgelöste u. verdünnte Haut Wurde 
brandig u. bei der Vernarbung wurde das untere Augen- 
lid so mit hineingezogen , dass sein freier Rand an dem 
untern knöchernen Rande der Basis der Orbita adhä- 
rirte u. die hintere Fläche sich völlig nach vorn kehrte; 
seit dieser Zeit litt die Krank« fast fortwährend an 
oder weniger heftigen Aogenentzündungen , die aia 
nmsl ganze Monate lang des Gesichts beraubten. 
Bland in cntschloss sich, da durch Kxcision der Con- 
junctlva das Augenlid nicht wieder emporgehoben wer- 
den konnte, zur Blepharoplastik. Zu diesem Zwecke 



schnitt B. , nachdem er die fehlerhafte Narbe in 
gsnzen Länge durchschnitten u. die Adhärenz dea Au- 
genlides abgelöst hatte, auf der vordem Pnrtie der rech- 
ten Schläfe einen Lappen aus , der eine Länge von i\" 
u. eine Breite von ungefähr 6"' hatte; er wurde bia an 
seiner nach unten gekehrten Basis tospräpsrirt u. durch 
ein« Torsionsbewegung zwischen die von der Indsion 
der Narbe herrührenden WundHppen eingelegt E« 
wurden blos Heftpflasterstreifen angewendet, um den 
Lappen in seiner Lage zu erhalten. Die 8chläfenwunde 
wurde ebenfalls durch Heftpflasterstreifen vereinigt. 
Die Agglutination de« Lappen« war nach 5 Tagen voll- 
ständig. Er bildete blos noch einen ziemlich beträcht- 
lichen Vorsprung; allein durch das Fortschreiten der 
Vernarbung verminderte sich dieser Vorsprung nach u. 
nach u. als B. am 8. Jnni die Pat. der Akademie vor- 
stellte, war das Augenlid vollkommen emporgehoben) 
es hatte seine normale Form u. seine Bewegungen wie- 
dererhalten u. die Augenentzündung war verschwunden. 

Hdpital Xecltr, Klinik von Laugier. 



Digitized by Google 



70 



V. Chirurg»« und Ophthalmologie« 



richtet einen Fall, w et bei einen 60jähr. 
Manne , der das Jahr vorher von einem andern 
Wundarzte wegen einer Cataracta durch Extrak- 
tion operirt worden war, in deren Folge sich das 
linke Auge entleerte u. in dem rechten -Auge sich 
eine völlige Atresie der Iris einstellte, während 
die Hornhaut völlig durchsichtig geblieben war, 
eine künstL Pupille auf die Weise bildete, dass 
er mit einer Depressionsnadel durch die Horn- 
haut einging, diese in den Mittelpunkt der Iris 
brachte u. nun, iudem er auf diesen wie mit ei- 
nem Hebel einwirkte, ohne Blutung u. fast ohne 
Anstrengung eine Perforation durch Zerreissung 
bewirkte. — Yf. ball diese Operation für solche 
Fälle von Atresie angezeigt, wo die Cataracta u. 
die Linsenkapsel deprimirt oder extrahirt wor- 
den sind u. die Hornhaut der alten Pupille ge- 
genüber durchsichtig geblieben ist. Sie sei schon 
deshalb besser als die Ablösung von der Circum- 
feretiz, weil die kiinstl. Pupille der Gesichtsachse 
des Auges näher liege; sie verdiene den Vorzug 
vor der Excision , weil sie leichter sei , vor der 
Incision, weil sie weniger schnell obliterire, wäre 
es auch nur wegen der Unregelmässigkeit u. der 
Breite der Trennung. [Wenn L. aber diese Art 
der künstl. Pupillenbildung für neu hält, sp irrt 
er sich, da bekanntlich schon Woolhouse 
bei starker Verengerung oder Verwachsung der 
riatürl. Pupille durch hlamenlöse Concremente, 
diese mit einer gewöhnt Staarnadel, -von der 
hintern Augenkammer aus , zu durchschneiden 
n. die alte Pupille wieder herzustellen vorge- 
schlagen hat, weshalb ihm Einige die Erfindung 
der kiinstl. Pupillenbildung zuschreiben. Ref.] 
[Gaz.med.de Pari*. Nr. 26- 1835.] {Schmidt.) 

75- Entfernung einer durch den untern 
T/iränenpunkt des rechten Auge* in da* Thrä- 
nenröhrchen eingedrungenen Kornährengranne; 
von Dr. Kneschke in Leipzig. 

Bin« Bauersfrau hatte bei der Ernte einen lästi- 
gen Schmerz in dem rechten Auge, nach der Nase 
hin, empfunden , der jedesmal , sobald sie das Auge 
achlos», ungemein heftig wurde. Sio vermulhete, daaa 
ihr auf dem Felde Etwas in das Auge gekommen sei. 
Trotz einer wiederholten sorgfältigen Untersuchung des' 
wenig gereizten Auges vermochte Vf. nirgends einen 
fremden Körper zu entdecken,, bis er, nach langer 
Mühe, durch die etwas veränderten Umgebungen des 
Tbränenpunktes am untern Lide veranlasst, besonders 
diese Theileindie genaueste Untersuchung sog, wobei 
es ihm cchien, als rage ein feines Spitzeben au» dem 
Thränenpunkte hervor. Er suchte diess sogleich mit 
einer Haarpincette zu fassen, n. zog eine, einige Li- 
nien lange , Rornährengrannc aus dem Thränenpunkte, 
wonach die Frau das Auge ohne jeden Schmerz schloss, 
u. später nicht die mindeste Klage über das Auge führte. 

Der Fall beweist abermals die von Augen- 
ärzten wiederholt ausgesprochene Wahrheit, dass 
oft das Aufsuchen fremder Körper im Auge sehr 
schwierig sei u. die genauste Aufmerksamkeit 
erfordere. [Summarium Bd. II. S. 507. 1886.] 

{Hacker.) 

76. Periodische Ophthalmie, im Folge von 
Unterdrückung der Mcn.xlrua.liun durch einen 



Sehreck; von Decamps. Der Fall betrifft ein 

17)ähr., seit einem Jahre menstruirtes , sehr reiz- 
bares Mädchen. Von einem Hunde verfolgt ver- 
lor sie ihre grade eingetretene Menstruation u. 
bekam eine heftige Ophthalmie , die zwar besei- 
tigt wurde; aber nach 4 Wochen, wo die Regeln 
nicht erschienen, wiederkehrte. Später gelang 
es, die Menstruation herzustellen u. PaU blieb ge- 
sund. \Annal. de nüd. beige, Janv. 1886.] 

(H. Haeeer.) 
77. Behandlung venerischer Ophthalmien 
mit der Tinctura jodinae u. mit verschiedenen 
Mercurialpräparaten i von Dr. Taelman zu 
Ypern. 

1. Fall. Bin Sergeant von sanguinisch - nervöser 
Constitution u. robuster Kdrperbescbaffenheit war im 
Milttairspital su Möns im Octob. 1833 an Schlundge- 
schwfiren u. einer Ophthalmie des linken Auges behan- 
delt worden. Die antbyphil. Behandlung war gegen diese 
Affectionen mit Erfolg in Anwendung gesetzt worden. 
Jedoch erschienen beide Uebel nach einem Monate von 
Neuem. Diessmal wurden Mercurialfrictionen in Gebrauch 
gezogen, jedoch 2 Monate lang ohne Erfolg. Während 
«eines Aufenthalts im 8pitale erlitt der Kranke noch An- 
fälle von Gekokschinerzen ; 8peichelflass trat nicht ein. 
Der Kranke wurde nach Ypern entlassen u. dort zeig- 
ten sieh an ihm folgende Krankheitserscheinungen. Em 
rother u. halbmondförmiger Fleck nahm das untere 
Segment der durchsichtigen Cornea ein u. schien von 
der Iris auszugehen , die Pupille war bis zur Grosse ei- 
nes Stecknadelkopfes coatrahirt. In ihrem Mittelpunkte 
bemerkte man einen weisslichen Punkt u. der Kranke 
konnte mit diesem Auge kaum den Tag von der Nacht 
unterscheiden. Im Hintergrunde des Mundes befand 
sich ein sehr, grosses graulicht aussehendes Geschwür, 
ungleich u. sinuös, es erstreckte sich von einer Mandel 
zur andern u. hatte bereits einen Theil des Gaumen- 
segels u. der rechten Mandel zerstört. Kleienartige runde 
Auaschlagsflecken ton der Grosse einer Eichel befanden 
sich au der Stirn , den Lippen u. den Achseln. — Da 
Mercurialiuittel fruchtlos geblieben warea , so setzte 
ich die Jodtinctur in Anwendung. Zar Beseitigung der 
Entzündung im Halse wurden zuerst einige Blutegel 
benutzt, darauf das Geschwür selbst mit Salpeters. 
Quecksilber geätzt u. der Hautausschlag mit Ungt. kati 
hydrojodüuci verbunden. Innerlich erhielt Pat. die 
Jodtinctur früh u. Abends 16 Tropf. , steigend bis zu 28 
Tropfen. — Schon nach wenigen Tsgen zeigte sich der 
auffallend günstige Erfolg dieser Behandlung. Das Seh- 
vermögen nahm zu, der weisse Fleck in der Pupille 
verschwand t der rotho Fleck der Hornhaut verlor an 
Umfang u. bald wurde die ganze Cornea wieder durch- 
sichtig. Die rotheo Hautflecken wurden allmälig blei- 
cher, das Geschwür begann su granuliren u. bald schnell 
zu vernarben. Gegen die uurück bleibende Contraction 
der Pupille leisteten belladonna- Eintröpfelungen schleu- 
nige Hülfe. Merkwürdig war noch in diesem Falle, 
das« in dem Verhältnisse, als die Verschwärung der 
rechten Tonsille zurücksehnt» , sich in dem linken Ho- 
den eine immer zunehmende schmerzhafte Anschwellung 
ausbildete, die jedoch unter Fortsetzung der genannten 
Mittel ebenfalls verschwand. PaL genas vollkommen. — 
2. Fall. Ein 46jähr. Grenadier, von lymphat. Con- 
aütution , hatte nie an primärer Syphilis gelitten. Au 
einer Ophthalmie beider Augen war er 6 Wochen im 
Spitale zu. Möns bebandelt worden. Durch gänzliche 
Vernachlässigung seines Zustandes hatte sich derselbe 
bedeutend verschlimmert u. als er am 18. Febr. 1835 
im Miiitairspitale su Ypern aufgenommen wurde, bot er 
folgende Krricbcinungcn dar. Anschwellung u. lebhafte 
Rothe der Conjunctiva der Augenlider u. des Bulbus, 
sehr erweiterte Pupillen, enorme Heizbarkeit der Retina, 
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undeutliche« Beben , eine Menge kleiner den Mandaph- 
tben ähnlicher Geschwüre durchfurchten die Hornhaut 
jedes Äuget. Der Kranke wollte , wie gesagt, nie sy- 
philitisch gewesen sein; es ergab sieb aber, dsss seine 
Frau an zahlreichen fressenden Geschwüren des linken 
Unterschenkels litt. Deshalb gab ich dem Kranken täg- 
lich 12 Gr. Calomel innerlich, die grosse Sensibilität der 
Augen aber suchte ich durch ein Collyrinm mit Hyoa- 
eyamus herabzustiamen. Vorher war, um die Resorp- 
tion ansuregen u. die Empfänglichkeit des Orgauismus 
fDr das Quecksilber zu steigern , ein AderUss gemacht 
Nach 6 Tagen trat iwar 8peicbcltluss ein«. 



hatte die Ophthalmie nachgelassen u. die Geschwüre 
fingen an zu granuliren. ladeas stellte sich 3 Wochen 
nach der Aufnahme des Kranken ein Recidiv ein, welches 
nur Wiederholung der eben beschriebenen Behandlung 
veranlasste. Diessmal indeas gab ich abwechselnd mit dem 
Calomel, um Salivation tu verbäten. Purganzen aus Senna 
u. Rheum ; verordnete gleichzeitig Sinapismen auf die Kx - 
t rem iui Leu u. strenge Diät.. .Trotz der 8 Tage lang fort- 
gesetzten Behandlung Hess sich indess wenig Besserung 
bemerken u. da ich diesen Umstand der Abgestumpft- 
heit des Organismus gegen das Calomel zuschrieb , so 
wählte ich nun den Sublimat in Waschungen u. hatte die 
Freude, den Kranken so, bie auf die Hornhautgeschwüre, 
welche durch eingeblassnes Calomel beseitigt wurdeu, 
bald herzustellen. — Die Frau des Kranken worde, wie 
ich später erfuhr, durch eine Mercurlalkur von ihren 
Fussgeschwüren geheilt. — Ref. möchte diese Kranken- 
geschichte als ein Muster schlechter Diagnose u. Behaud- 
lung ansehen. Denn wie wenig Grund war vorbanden, 
hier eine syphilit. Grundlage des Augenübels anzuneh- 
men u. wie wenig rechtfertigte der Erfolg die Wahl 
einer so durchgreifenden Quecksilberkur! — 

Der 3 Fall betrifft einen jungen Soldaten, bei dem 
eine vernachlässigte Ophthalmie de« rechten Auges eine 
bedeutende Albugo corneae u. Geschwüre dieser Haut 
erzeugt hatte. Kr wurde mit Einblasungen von Calomel 
lange behandelt, aber der Erfolg — Substsnzverlust der 
Cornea , Entfärbung u. Undurchsichtigkeit der vernarb- 
ten Stellen, theilweises Kort wuchern der Geschwüre, — 
ist nicht geeignet, zu Gunsten dieses, ohne alle Indica- 
tion angewendeten Verfahrens zu sprechen. [Ibid. Oct. 
1835.] (H. Hac*cr ) 

78. Heilung einer Diplopie durch den Ge- 
brauch der Thermen zu Wiesbaden; von Dr. 
Richter zu Wiesbaden. 

Ein 33jähr. unverheirateter , sehr kräftiger cho- 
lerischer , früher nie erheblich kranker Gutsbesitzer 
wurde mit Anfang des 39. J. häufig von Herzklopfen, 
Schwindel, Kopfschmerz, Stuhlrerstopfung u. Rücken web 
befallen. Entsprechende Mittel u. Diät beseitigten in- 
dess diese Zufälle sehr bald wieder u. ein ganzes Jahr 

ßng es gut. Im nächsten Frühjahre kam er von einet 
einen Kussreise mit heftigem Kopfweb , Schwindel n. 
Rückenschmerz zurück. Er nahm ein Kussbad n. legte 
•ich xu Bette, doch stiegen die erwähnten Zufälle so, 
dass ein herbeigerufener Arzt Apoplexie fürchtete n. 
hiernach verfuhr. Die Gefahr wurde glücklich besei- 
tigt u. schon nach einigen Tagen konnte sich Pat. im 
Freien wieder einige Bewegung machen. Als er sich 
wieder wohler befand , bemerkte er , dass er alle Ge- 

f eitstände mit Strahlen umgeben u. die Umrisse dersel- 
en nicht gcaaa begrenzt sah, was er damals von Cnn- 
gestionen nach oben ableitete, allein nachdem dieser 
Zustand noch gegen 14 Tage angehalten, fand er eine« 
, als er erwachte, das» er Alles doppelt sah. 
Es war ganz gleich , ob Pat stehend , sitxend , liegend 
oder gebend die Gegenstände ansah: immer sah er sie 
doppelt, ohne dass an den Augen etwas Krankhaftes zu 
aehen war. Der Arzt, auch diese Diplopie von Ccnge- 
st knien nsch oben herleitend, nahm bei der Kur denn 
•ach besonders auf diese Rücksicht u. brachte deshalb 



h kühlende Salsa n. Susaertich fekbropfhöpfe 

i- u. Krenxgegend, so wie gleichzeitig Fus.1 
hinter beiden Ohren Bla.enpfl.ster in Anwenrtu 



Innerlich 
Nacken - 

der u. 

Doch Alles blieb erfolglos u. man rieth daher zu Wies- 
baden n. zwar um so mehr , als man nach Allem die ent- 
fernte Ursache des Uebels im Pfortadersysteme, näm- 
lich in erblicher Hämorrhoidalanlsgo suchen masste. In 
Wiesbaden wendete sieb Pat. an R., der Folgendes fand j 
das sehr aufgedunsene, volle Gesicht sprach für starke 
Congeetioneu naeh oben, der Pols war voll, hart, doch 
nicht xu frequent, Appetit u. Verdauung gut, die Oeff- 
nung regelmässig, die Respiration nicht gehindert, der 
Unterleib weieb u. der Harn, wie er schon t Jahre sein 
sollte, dunkelbraun, klar, ohne Bodensatx. Am Scro- 
tum u. an den inneren oberen Kläcben der Schenkel sah man 
ein HimorrhoidalexanÜiem, daa lästiges Jucken erzeugte 
n. zwar besonders dann , wenn Pat. , wie dieas leicht 
bei der geringsten Bewegung geschah, stark transtpirirta» 
Zacken oder Knoten am After fanden sich nicht vor. 
Der Rückenschmerz, über den der Kranke nicht wenig 
klagte, exaeerbirte bisweilen sehr, besonders bei zu- 
nehmendem Monde u. ging von der Mitte des Rücken* 
••eh der Tiefe des Beckens u. von de ziehend u. reis- 
send auch nach den Schenkeln, so dass der Kranke we- 
gen Heftigkeit der Schmerzen oft laut aufschrie u. sich 
nur dann etwas erleichtert fühlte, wenn er sich hori- 
zontal auf den Rücken legte. Der Blick war 
■ehr gewölbten dankelbraunen 
•her sonst richtig xu einander gestellt u. die Gefässe der 
Bindehaut des Augapfels wie eingespritzt, stark ausge- 
dehnt u. kranzförmig am die Peripherie der Cornea lau- 
fend. Dss innere Auge bot nichts Regelwidriges dar. 
Pat. tbeille nun dem Vf. mit, wie das üoppeltsehen ent- 
standen sei , dass ea schon gegen 4 Monate anhalte n. 
welche Erscheinungen ihm vorausgegangen wären. Er 
gab ferner an, dass er Alles in der Nähe von 3 Schritten 
richtig u. einfach sähe u. selbst die kleinste Schrift le- 
sen konnte , allein wollte er diess längere Zeit thun, so 
thränten die Augen, die Buchstaben flössen zusammen 
u. er könnte dann nichta mehr erkennen. Wäre aber 
der Gegenstand weiter als 3 Schritte von ihm entfernt, 
so sehe er denselben doppelt a. zwar so , daa der eine 
ihm in allen seinen Umrissen genau begrenzt o. beleuch- 
tet erscheine, während der andre, der dicht neben 
dem erstem stehe u. seiner rechten Seite entspreche, 
weniger streng im Umkreise begrenzt u. beleuchtet ge- 
sehen werde. Leide er an Kopfschmerzen , die nur in 
der Stirne erscheinen , oder habe er eben erst geges- 
•en, oder sich etwas stark bewegt, so zeige sieb beim 
Doppeltsehen der seiner rechten Seite entsprechende 
Gegenstand oft aar so undeutlich, dase er den Schat- 
ten des andern deutlicher zu erkennen scheine, waa 
auch der Kall sei , wenn schwaches Sonnen - oder Ker- 
zenlicht den Gegenstand beleuchte. Ob er mit beiden 
Augen zugleich , oder mit einem nur , während das an- 
dre zuge büken werde, die Gegenstände betrachte, aal 
ganz gleich: er sehe sie immer doppelt, auch habe 
weder Bewegung seiner selbst , noch des Gegenstandes, 
den er betrachte, Einfluss auf das Doppelt »eben u es 
sei ganz einerlei, ob er den entweder feststehendes, oder 
•ich bewegenden Gegenstand in der Rückenlage im Sit- 
zen, Stehen oder Gehen ansehe. — Ehe B. den Kran- 
ken zur Brunnenkur schreiten liess, mussta derselbe erst 
von der Reise ausruhen, dann aber lieas er ihn am 4. 
Tage auf folgende Weise zum irinern u äussern Ge- 
brauche der Thermen übergehen. Bei massiger Bewe- 
gung im Kreien trank er früh Kocbbrnonenwasser u. 
zwar am 1. Tage einen Schoppen, am 2. zwei, am 3. 
drei a. so steigend fort, bis täglich 5 8choppen ver- 
braucht wurden, bei welchen, da ihnen reichliche Stuhl- 
u. Urinausleerangen folgten , der Kranke bis zum Ende 
der Kur stehen blieb. Dä Pat. dieses Waaser nur lau- 
warm o. in gehörigen Zwischenräumen bei massiger 
Bewegung trank, so rief es weder Verdauungsbeschwer- 
den , noch Congestionen hervor. Die äussere Anwen- 
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dong der Thermen anlangend, lies* der Vf. täglich, eis« 
Stunde nach dem Trinken, ein Halbbad bia aar Herz- 
grube Dehrnm u. indem er mit einen Aufenthalt« von 10 
Minat in denselben anfing, wurde derselbe allmälig 
bis auf i Stunde ausgedehnt. Dia Temperatur war ge- 
nau die von i'6 u R. u. im Bade musste Pat. sich das Ge- 
sicht mehrmals mit kaltem Quellwasser befeuchten, wo- 
durch man jeden Blutandrang nach oben beseitigte. Heim 
3. Bade wurden ü bielige Sebröpfköpfo auf Nackee-, 
Rücken - u. Kreoagegend geaetit, worauf sich der bis 
dabin zugegengewesene Kreui - und Lendenachmerz 
sogleich verlor. Doch schon nach 14 Tagen kehrte er 
wieder u.. forderte abermala Schröpt köpfe. Nachdem 
dieae zum zweiten Male angewendet worden ' waren, 
nahm der Kranke nun ganze Uäder von 4 Stunde täg- 
lich u, mit denselben wurde die Douche von 29° war- 
mem Therroalvrasser auf die ganze Kückengegend ver- 
bunden, doch ao, daaader Strahl am längsten u. stärk- 
sten auf die Kreuzgegend fiel. Dieaa Verfahren konnte 
jedoch nur 5ntal in Anwendung kommen, denn es ging 
dann ein Bandwurm u. darauf Blut durch den After ab, 
weshalb der Kranke nor noch einige gewöhnliche Mine- 
ralwasserbäder nahm. Kr hatte demnach 20 Tage das 
Kochbmnnenwasser getrunken , dabei 30 Thermalbäder 
genommen u. 5mal die Douche n. Saal Schröpfkopfe be- 
kommen, wobei sich folgendes Resultat ergab: schon 
nach den 3. Bade, in dem er geschröpft hatte, fühlte 
er aicll sehr leicht im Kopfe, hatte keinen Druck in der 
Stirn u. auch den Schwindel nicht mehr u. nach Wie- 
er Schröpfköpfe verlor sich auch der Krens. 



n. Lendenschmerz ganz u. mit diesem sogar das Tlämor- 
rboidalexanthem am Hoden u. an den Oberschenkeln Die 
Ksstaat war stets gut, die Respiration frei , der Schlaf 
ruhig , die Absonderung des Harns vermehrt, doch aab 
der Urin jetet nicht mehr dunkel, sondern bell aus, 
machte aber häufig Bodensatz. Die Hautausdünstung 
war schwächer, alz vor der Badekur, die Stuhlauslee- 
rangen traten aber nach dem Innern Gebrauche des 
Wassers häufig ein, meist 3 — 4mal täglich u. eine 
Stunde nach dem 22. Wasserbade, wo die Pouche zum 
5. Male angewendet worden war , entleerte sich , als 
der Kranke im Bette ausruhte, bedeutend viel Schleim 
ans dem Mastdärme n. dann ging ein gegen 8 Blien lan- 
ger Bandwurm in nehrerenStückeii mit Kopf- o. Schwänz- 
ende ab, wonach schon an demselben Tage das Doppelt- 
sehen sich verlor. An den folgenden 3 Tagen , wo Mi- 
neralwasser Wasserbäder noch fortbenutzt wurden, 
ging mit dem Stuhlgange etwas Blut ab, doch auch die- 
ser Abgang hörte bald anf u. die Kar wurde daher am 
29. Tage beschlossen. Der Genesene war wieder ganz 
im Besitze seines Gesichts. Die Augen waren jetzt we- 
niger, als früher, vorgedrängt u. nicht mehr roth , die 
Pupille etwas enger als früher, doch gegen das Licht 
gehörig reegirend u. auch kleine Schrift konnte jetzt 
ohne Anstrengung anhaltend, was jedoch der Vf. noch 
für lange untersagte, gelesen werden. Im Spätherbste 
sah R. den Genesenen wieder u. hörte von ihm , dass 
er sieh bis dahin recht wohl befunden habe. [ Med. 
Zeit. v. V. f. H. m Fr. 1835. Nr. 46.] (AnescÄke.) 
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I, Stricht über die während der J. 18 3? 



1839- auf den medicin. jibtheilungen des allgemei- 



nen KranhenJiautea in Mundien behandelten Kranken f vom Dr Xer. Martin, prakt. 



Das sllgem. Krankenhaus in Mönohen theilt 
sieb in Bezug auf die ärztl. Besorgung der Kranken 
in eine medicin. u. chirurg. Ablbeilung. Die grosse 
Zahl der sogenannten Internisten machte schon 
seit Eröffnung dieser Anstalt die Trennung der 
medicin. Abtbeilung in eine erste a. zweite nöthig. 
Als Arzt steht der ersten medic. Abtbeilung gegen- 
wärtig der 3. Obermedicinalrath u. Professor Dr. 
von Riugseis vor, die zweite Abtbeilung aber 
besorgt der 8- Director des allgem. Krankenhauses, 
Obertnedic.-Rath u. Professor Dr. v. Loe seitdem 
Tode des 3. Obermedic-Ratbes Dr. v. Grossi. 

Ich habe vou diesen , meinen sehr verehrten 
Lehrern die Erlaubnis erhallen, einen Berieht über 
die nbf ihren Abtbeilungen behandelten Kranken 
bearbeiten zu dürren. 

Wenn überhaupt Rechenschaftsberichte von 
Wohlthätigkeilsanstalten das I wehste Interesse so- 
wohl der Staatsregierungen , am der Srztl. Vor- 
stände ähnlicher Institute, ja eines jedes Arztes, 
dem es um Prüfung seines eigenen Verfahrens im, 
Vergleiche zu jenem anderer Aerste zu thun ist, 
erregen, so ist diesa doppelt der Fall bei Institu- 
ten, welche, wie das allg. Krankenhaus in Mün- 
chen, durch die Zahl der Krauken zu den grössten 



Deutschlands gezahlt werden u. durch ihren Zweck, 
vermöge dessen sie nicht blos als Mittel der Wobl- 
thätigkeit dienen, sondern auch als Bilduugsschole 
junger Aerzle erscheinen, die Aufmerksamkeit 
anderer klinischer Anstalten noch besonders für 
sieh in Anspruch nehmen. Ref. glaubt daher die 
glücklichen Resultate der Behandlungsweise der 
genannten klin. Aerzte um so mehr dem ärztl. 
Publicum vorlegeu zu müssen, als dieselben einer 
öffentlichen Bekanntmachung höchst würdig sind. 



Da dieses (mit Ausnahme eines allgemeinen, 
d. i. über das ganze Krankenhans abgelegten, Be- 
richtes des Etatsjahres 181 f 1 )) der erste Jahresbe- 
richt ist, der über die medicin. Abtheilungen dieser 
Anstalt erscheint, so glaubte der Verf. einige Be- 
merkungen über Münchens Klima u. meteorolog. 
Verhältnisse demselben vorausschicken zu müssen, 
insbesondere aber die Mittheilung der Witterungs- 
verbaltmsse der in Frage stehenden Jahre nicht 
unterlassen zu dürfen, weil der Eiufluss 



1) Bericht Aber das sllgem krankenbnii* in München an 
lu*>« de« crftin Jahre* der iaasijlratiNcht.il Vrrv» a | luo(f uer 



bei) Klal»l»hr 

. IHSS. im Verla«« der Pias;. Vorwahl»*; der Armenbeschmf 



Schlu«»« 
► rillen 
•hei 
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auf die Kränkln 
die Augen fallen J war. 

1) München« Klima u. meteorolog. Verhalt- 
nute überhaupt. Nach den Barometerbeobach- 
tungen , welche der verewigte Prof. I m h o f 9 
Jahre hindurch anstellte, u. die von dem Akade- 
miker u. Astronomen Soldner genau berechnet 
wurden , liegt München l ) 1626,6 Fuss über 
dem adriatischen Meere, nach den Berechnungen 
des ruhmlichst bekannten geistl. Käthes u. Prof. 
Dr. Sieb er a ) aber 1621,69 P. F. über dem 
otlantischen , 1586 F. über dem mittelländischen 
Meere, in einer Fläche, welche gegen Süden in 
eiuer Entfernung von 20 — 24 Stunden von den 
höchsten Bergen der Bayerischen u. Tyroleralpen 
begreuzt wird. Die Isar, ein wilder Gebirgsfluas, 
durchströmt diese Ebene, daa weite Flussbett mit 
Saud u. ahnlichem Geschiebe anfüllend. Durch 
die Nachbarschaft dieser schneebedeckten Berge, 
die hohe Lage u. den Umstand , dass die Ebene 
gerade gegen Norden bin vollkommen offen steht, 
ist München dem auffallendsten Temperatur- u. 
Witterungswechsel unterworfen. Die bei weitem' 
häufigsten Winde sind die SW. u. W. Winde, 
welche uns von dem Alpengebirge her, je nach- 
dem sie in einer Tageszeit wehen , oder nach der 
eben grössern oder geringem Menge des Schnees, 
welcher diese Berge deckt, bald eine warme, bald 
eine merklich kalte Luft zufuhren. So z. B. 
kalten sie die Luit um ein Bedeutendes ab, wenn 
sich diese Winde nach Sonnenuntergang erhe- 
ben, während die Temperatur, welche sie er- 
zeugen, wenn sie gegen Mittag beobachtet wer- 
den , mächtig an den transalpinischen Sirocco 
erinnert. Der Ostwind schweigt gewöhnlich 
während der Nacht, erbebt sich mit dem Ein- 
tritte des Morgens u. lässt schon gegen 9 — 10 Uhr 
hin wieder nach. Am seltensten beobachtet man 
die NO. 0. u. SO. Winde. Der Himmel ist oft 
mit schwerem u. weit ausgedehntem Gewölke be- 
deckt , meistens Schicht - u. Haufenwolken. Ha- 
ben sie sieh entladen, so bietet dagegen derselbe 
ein Blau dar, so rein u. satt, wie es irgend im 
Abendlande den Himmel zu verschönern vermag. 
Diese Veränderungen ereignen sich häufig plötz- 
lich u. unerwartet. — Die Temperatth* der Luft 
ist, wie erwähnt, den häufigsten Veränderungen 
unterworfen. Nicht selten bemerken wir Varia- 
tionen des Thermometerstandes von 20 u. meh- 
reren Graden innerhalb eines Tages. Vorzüglich 
ereignet sich dieses nach Gewittern mit Hagel- 
entladungen. Ebenso folgt im Winter der hef- 
tigsten Kälte öfters plötzlich Thauwetter oder 
umgekehrt. — Der Boden um München scheint 
sich aus Gebirgsschutte gebildet zu haben, er 
enthält ausser einer Menge von Kalkfragroenten 
kleine A n t heile beigemengter Hornsteine u. Horn- 
steinschiefer, Glimmerschiefer u. Quarzgeschiebe. 
Die Humusrinde ist sehr dünn u. beisteht aus ei- 



nem aus 6 — 8" hohen Lager. Die meisten Quel- 
len sprudeln unfern des Isarufers hervor. Die 
am meisten geschätzte ist die a. g. Brunnthal- 
quelle , welche in 20 Maass 63 Gr. festen, säuer- 
lich schmeckenden, gelblichten Abdampfungsruck- 
stand, 12, 6 Kohlensäure, etwas Salpeters. Kali, 
1, 5 Gr. (etwas ExU activstoff haltige) Kieselerde, 
4, 25 Gr. Biltererde, 28, 44 Kalk nebst Extractiv- 
atoff enthalten soll. Dm Wasser des allgem. Kran- 
kenhauses hingegen enthält nach der Analyse des 
Hrn. Hofraths Vogel in 1600 3 2 Drachmen 
bräunlicht -gelben, pulverigen Abdampfungsrück* 
atand, der aus Salpeters. Kali, schwefeis. u. salz«. 
Natron, salzs. u. kohlens. Bittererde, kohlen«, u. 
schwefeis. Kalk, kohlens. Eisenoxydul u. auszieh- 
barem, löslichem Humus zusammengesetzt war. 
Die Temperatur dieses dem allgem. Krankenhause 
in einer Leitung mit eisernen Röhren zugeführten 
Wassers beträgt imSommer 8°R.,im Winter 4 — 5°R. 

2) Meteorolog. VerhällnUse der J. 183} — 
153f. Zur Darstellung dieses Gegenstandes hat 
mir der Hr. geistl. Rath u. Prof. Hr. Dr. T. Sie her 
die Benützung seines Tagebuches gütigst erlaubt, 
wofür ich demselben hiermit öffentlich 
Dank abstatte. Die folgenden 
habe ich aus diesem ausgezogen. 1 ) 

A ) Baromcttritand. Die höchsten, niedrigsten u. 
mittleren Barometerstände der einzelnes Monate so wie 
ihre Variation giebt folgende Tafel. 

Et mt$j ahr 183? . 



Mon. 



Oct. 

Not. 

Dec. 

Jan. 

Febr. 

März 

April 

Mai 

Juni 

Juli 

Aug. 

Sept. 



Oct. 

Nov. 

Dec. 

Jan. 

Febr. 

März 

Juni 

Juli 

Aug. 

Sept. 

d.gaa- 

zen J 



Höbe des Barometers 



höch- 
ste 



323,35 

321,22 

321,38 

323,40 

324,17 

319,98 

317,97 

320,7 

381,04 

320,79 

319,12 

321,66 

324,17 



Tages- ] nie- 
selt jdrigste 

314,45 



22 Mr. 
24 Ab. 1 
14 Ab.! 

4 Mr. 

9 Ab. 
22 Ab. 
12 Mt! 

17 Mt.| 

18 Mr. 
6 Ab. 

11 Mr. 
24 Mr. 
9Fb.A. 



Tages- 
zeit 



322,50 

321,90 

320,97 

3JS.20 

321,93 

320,73 

323,680 

321,60 

321,34 

320,40 

321,22 

322,44 

323,68 



23Mr. 
lOMt. 
25Mr 
23Ab. 

8Ab. 

2Ab. 

4Mt 

5Ab. 
28Ab. 
15Ab. 
11 Ml. 
20Mr. 

4Ap 
Miti. 



29 

315,33(17 
308,70 
310,78 
311,70 
314 33 
311,70 
313,5 
314.45 
315,75 
312,94 
313,78 
308.70 
183i- 



Mt. 
Mt. 
9 Ab. 
25 Mr. 
27 Ab. 



6 
28 

2 
26 



Ab. 
Mt. 
Mr. 

Mt. 



12 Mr. 
8 Ab. 
2 Ab 
9Dc.A. 



mittlere 



314,22 

309,00 
314,96 
312,40 
313,77 
313,67 
311,65 
813,10 
312,81 
316,64 
314,68 
815^6 

j 309,00 



1 
3 
7 
8 
2 
8 
30 
2 
4 
18 
18 
15 



Ab. 
Mt. 

Mr. 

Mr. 

Ab 

Mt. 

Mt. 

Mt. 

Mt. 

Mt. 

Ab. 

Mr. 



3 Not. 
Pütt 



320,1008 

319,2433 

314,7457 

316,0010 

316,0692 

316,61566 

314,88033 

316,8067 

317,284 

318,619 

317,102 

317,490 

317,07730 

318,630 

317^57 

317,786 

318,4362 

318,3858 

317,700 

316,86140 

317^654 

316,8223 

318,7982 

318,0868 

319,3145 



8,28 
12,9 
6 01 
10,70 
8,16 
7.06 
12,83 
8,40 
8,53 
3,76 
6,54 
7,08 



31737863 1 14,68 



Dt. Sieber 



p. 4&1 



1) VI4. KuUrr'i Archiv f. 



ti Iii j er. 



gCItl 

Nr. 1 



ate Natu 
» u. 1. w . 



%*. 



rt de* fehlt. Halbe* i 
#gt ungefähr Ja Fem uher der 8lrai»e, gegea Norden, a. m. 
cbuut gogea die Kiawlrkuag der Winde. Detwegen wren di« 
ob ihm erhaiieaea Hciuluie immer M X—\» höher, aU aa de» 



im Frei«« nwer der »ladt 
Wy. Archiv Bd. I. f 
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Ktatsjahr 183}. 



Mm. 


Höbe dei Barometera 


Varl, 
aüo 


höch- 
ste 


Tages- 
zeit 


nie- 
drige 


Tages- .... 
b . mittlere 
Zelt | 



Oct. 
Not. 
Dec. 



Febr. 
Mär* 
April 
Mai 



Aug 
Sept. 
d.gan 
J. 



322,20 

320.59 
325,22 
324,54 
319,82 
319,95 
320,22 
321,09 
321,57 
321,15 
320 88 
319,72 

325,22 



25 Mr. 
18 Mr. 
10 Mr. 
8 Ab. 
8 Mr. 
Mt. 
Ab. 
Mr. 
Ab. 



5 
20 

y 



26 Ab. 
28 Ab. 
30 Ab. 
lODec. 
Morg. 



(314.99 6 Mt. 319.1756 7,21 
313,07 S Mr. 316,9227 7,52 
312.25 1 Mr. 318,26529 12,97 

313,19 30 Mr. 319,4524 11,35 

308,72 3 Mr. 315,9910 11,10 

311,71 14 Mt. 315,61772 8,24 

309 57 2 Mr. 3i5,6691 10,65 

315,98 1 Mr. 319,27552 5,11 

313,14 14 Mt. 317,8316 8,43 

313,18 7 Ab. 318,3676 7,97 

311,35 31 Mt. 318,0750 9,53 

310,49 1 Mt |316,1398 9,23 

7,56527 16,50 



Oct. 
Nov. 



Febr. 
März 
April 
Mai 
Juni 
Juli 
Aug. 
Sept. 



320,40 
322,06 
323,21 
321,98 
324 58 
325,20 
321,95 
323,12 
322,96 
321,20 
320,18 
321,99 



1 Mr. 
10 Ab. 

1 Ab. 
21 Mt 
25 Ab. 

1 Mr. 

3 Mr. 

t Mr. 
25 Ab. 
16 Mr. 

12 Mt. 

13 Ab. 
1 März 
Morg. 



'308,72 

183f. 

1312,72 
'311,97 
312,83 
311,92 
318,09 
314,18 
314,56 
314,34 
314 95 
316,19 
314,72 
315,92 



3Febr. 
Morg. 



7,68 
10,09 
10,38 
10,06 
6,49 
11,02 
7,39 
8,78 
8,01 
5,01 
5,46 
6,07 

i nun y j a n, 

iea J. 325,20 Morg. 311,92 Morg. 318,6757 13,28 



16 Ab. 

8 Mr. 
23 Ab. 

9 Mr. 
12 Ab. 
25 Ab 
28 Ab. 

17 Mt 

8 Ab. 
27 Mt 

3 Mr. 

9 Mr. 
9 Jan, 
Morg. 



311,92 
183* — 183J 



317,9091 
318,4882 
317,5589 
317,9070 
321,0033 
320,6050 
318,4652 
318,2240 
319,067t 
317,6185 
317,3660 
319,8971 

318,6757 



324,17 

323.68 



325,22 
385,20 



9 Fbr.A. 
4Ap.Mt 
lODcMr 



308,70 9DcAb. 317,07730 15,47 
309,00 3NvMt 317,97863 14,68 
308,72 3FbMr 317,56527 16,50 
3*1,92 9Ja.Mr 318,6757 13,28 

47. 325,22 183| 308,70 183? 317,82422 16,52 

Nach den 25 Jahre langen, anunterbrochenen Beob- 
achtungen des Barometers durch den verstorb. Ober- 
M.-R. Dr. 8. *. Häberl, welche der geistl. Rath 
Hr. Dr. Sieb er znsammenstelltc u. in Kästner* s 
Archiv f. Chemie u. Meteorologie bekannt machte >). ist 
der mittlere Staad des Barometers auf 817"',825lO 
anzunehmen. — Wenn wir den Stand des Quecksilbers 
während dieser vier Jahre mit jener als Norm anzuneh- 
menden Höhe vergleichen , finden wir im Jahre 

183? einen Stand umO,7478 niedriger /als die N. Höhe 
183» - - - 0,15353 höher ) - - - . 

183* - - - 0,25983 niedriger i 

183* - - - 0,8506 höher ( - - - - 
somit im Allgemeinen in allen vier Jahren einen von der 
Norm kau» abweichenden Barometerstand, da die Dif- 
ferenz nur 0,0088 beträgt. — Die Variation des Baro- 
meterstandes bestand von 325,22 bis 308,70 (März 1834 
bis Dec. 1830) und gab somit eine Differenz von 16,52 
P. L. Die grösste Variation in einein Monate bemerkte man 
im Decbr. 




t, Septem b., Octob. 7,49 



1) VM.aU. f-R 1. «; H. 1 |. p . m, B VI, p 36t. 

der Bodcaflaeae hanftendea, dem Kialla»»e einer Lufttemperatur 
vom lOo H unterworfene« Barnmeten er*-»» sie*. aJa '»»-- »-■— 
Mittel des Barometer-lau des 317,525 F.L. J 



Febr., Min, April 8, 94 

Nov., Decemti., Jan. 10, 30 gross. 
Mithin bestätigen auch diese 4 Jahre die Beobach- 
tung der 25jähr. v. H äbe rl* sehen , von denen Hr. 
R. Sieber bemerkt, dass die Variation am kleiasten 
kl jenen Monaten sei, in welchen der Liebt zustand am 
cojistantesteii ist Ebenso fielen die höchsten Barome- 
terstände auf die kälteaten u. lichtlosesten Monate Jan. 3, 
Febr. 2, Decbr. 1 , März 1, April 1 ; während die oie- 
drigaten im April 1, März 1, August 2, Juli 1, Febr. 1, 
Septb. L Octbr. lmal bemerkt wurden. In Betreff der 
Tageszeiten, an welchen der Barometer beobachtet wurde, 
ergab sich Folgendes: 

höchst Stand 22mal Abends ; 18m. Morg. ; 8 mal Mittags 

niedrigst. -15--- ; 15 ; 18 - - - 

mithin TOraal in der kältesten u. lichüosesten Zeit des 
Tages; 26mal aber Mittags. 

Ii) Thermomct enternd. Die höchsten , niedrigsten 
u. mittleren Thennometerstände der einzelneu 
ao wie ihre Variation giebt folgende Tafel. 

183?. 




Höhe des Thermometers 



Tages- 
zeit 



22 Mt. 
5 Mt 
9 Ab. 
24 Mt 
11 Mt 
26 Mt 
14 Mt. 
22 Mt 
16 Mt 
21 Mt 
7 Mt 
2-3 Mt 
16 Juni 
Mitt 



nie- 
drigste 



-»- 1,0 
- 2,0 
10,3 
12,5 
17,0 
2,7 
+ 3,5 
8,8 
7,0 
9,4 
8,0 
4,0 

—17,0 
1831. 



Tages- 
zeit 



31 Mr. 

30 Mr. 
27 Mr. 

31 Ab. 

1 Mr. 
24 Mr. 
18 Ab 

Mr. 
8 Mr. 

2 Mr. 

22 Mr. 

23 Mr. 
1 Feb. 



15 



• 8,2508 
5,2102 

- 0,7354 
3.4379 

• 1,6093 
4,59085 
8,72643 

12,1135 

12,103 

14,80 

13,70 

10,420 

7,28593 



Vari- 



Oct 
Nov. 
Dec 
Jan. 
Febr. 
März 
April 
Mai 
Juni 
Juli 
Aug. 
Sept. 
d.gan- 
J. 



+ 20,3 


14 Mt. 


+ 3,1 


29 Mr. 


+10,114 


U,7 


1 Mt 


— 6,6 


30 Mr. 


3,895 


8,3 


10 Mt 


11,5 


28 Mr. 


0,589 


8,6 


11 Mt. 


8,0 


6 Mr. 


— 0,8542 


7,3 


25 Mt 


6,2 


15 Mr. 


+ 1,11883 


14,7 


15 Mt 


3,6 


5 Mr. 


3,828 


16,4 


17 Mt 


1.5 


10 Mr. 


7,4146 


22,3 


5 Mt 


+ 2,6 


13 Mr 


10,5072 


21,6 


14 Mt 


7,5 


28 Mr. 


10,7998 


27,6 


14 Mt. 


8,0 


19 Mr. 


14,0924 


24,7 
19,0 


16 Mt 


7,0 


29 Ab. 


14,9304 


1 Mt 


4,0 


23 Mr. 


10,0150 




14 Juli 




27,6 


Mittag 


—IM 


28 Mr. 


7,11150 



17,2 

19,3 
19,8 
16,6 
13,5 
18,3 
17,9 
19,7 
13.9 
19,6 
17,7 
15,0 

33,6 









183f. 


Oct 


+ 15 9 


3 Mt 


- 2.5 


27 Mr. 


Nov. 


13,0 


2 Mt. 


6,5 


26 Mr. 


Dec. 


7,7 


2 Mt 


6,0 


29 Mr. 


Jan. 


4,7 


30 Mt 


11,8 


9 Mr. 


Febr. 


11.0 


10 Mt 


1,0 


18 Mr. 


März 


14,0 


30 Mt 


4,5 


21 Mr. 


April 


15,4 


1 Mt. 


+ 1,0 


8 Mr. 


Mai 


23,5 


17 Mt. 


4,2 


2 Mr. 


Juni 


26,0 


26 Mt 


6.7 


4 Mr. 


Juli 


18,0 


20 Mt 


8,0 


9 Mr. 


Aug. 


19,6 


29 Mt 


7,0 


27 Mr. 


Sept. 


15,4 


18 Mt. 


5,3 


14 Mr. 


d.gan 




26 Juni 




9 Jan. 


M J. 


26,0 


Mittag 


-11,8 


Morg. 



18.4 
19,5 



7,8476 
2,6735 

0,74362113,7 
3,55845 16,6 
3,84375 112,0 
3,0320 



5,7806 
13,7940 
15,3358 
12,2122 
11,5835 
10,1398 



18,5 
14,4 
19,3 
19,3 
10,0 
12,6 
10,1 



6,95232 37,8 



Digitized by Google 



Klinik von Heil,- Katblndung» - u. Irrm- Anstalten. 



1S3|. 





Höne de« Thermometers 


Vari- 
aüo 


Mon. 


höch- 
ste 


Tages- 
zeit 


nie- 
drigste 


lag*« 
tet 


mittlere 


Oct. 


«_ IOC 


■ Mt 


T 1,0 


Ii IM» 

ol Mr. 


1 «T OAJj 


lT5" 


Nor. 


lz,2 


o niL 


— 0,4 


1 O Vi _ 

lz ivir. 




15,6 


Dec. 




ZU Bit 


9,1 


z« wir. 


4.0857 


12.2 


Jan 




Z* AD. 


z,z 


ol Ab 


0,00?o 


13,3 


r ehr 


11 9 


27 Mt. 


6,6 


12 Mr. 


1.16S3 


18.5 


Marx 


13.1 


5 Mt. 


47 


19 Mr. 


3,2829 


17.8 


Aoril 


19,1 
15,2 


28 Mt. 


2.2 


10 Mr. 


6,8142 


21 3 


Mal 


13 Mt. 


+ 5,0 


28 Mr. 


14,1482 


20,2 
16,3 


Juni 


25,1 


8 ML 


8,8 


3 Mr. 


,15,6500 


Juli 


87,4 


13 Mt. 


10,2 


1 Mr. 


17,4351 


17,2 


Aug. 


24,8 


20 Ah. 


10,4 


29 Mr. 


16,3*25 


14,4 


Sept. 


23,3 


6 Mt. 


3,7 


25 Mr. 


14,95520 


19,6 


d.gan 




13 Juli 




12Feb. 


ZCU J. 


«7,4 


Mittag ! 


— 6,6 


Morg. 


8,98180 


34,0 



183? -183J. 



183? 
183| 
183] 
183, 
aller 
4 J. 



+2*,0 


löJunMt 


0 

-17,0 


IFebMr 


+27,6 


l4Jul Mt 


-11,0 


3DecMr 


+26,0 


26JunMt 


-11,8 


9Jan.Mr. 


+27,4 


13Jul Mt 


— 6,6 


12Kb Mr 


+17,6 


1831 


-17,0 


183? 



+ 7,28593 
+ 7,11250 
+ 6,95232 
+ 8,98108 
+7,58313 



39,0 
38,6 
37,8 
34,0 
34,6 



Wird nach den erwähnten 25jähr. B« 
normale Thermometerhöhe anf 7,29877 ') angenommen, 
u. mit dem Wärmezustande dieser Jahre verglichen, 50 
finden wir im Jahre 

183? die mittl. Temper. am 0,01284 geringer/ als das ei- 

1831 0,18627 geringerr"- 11 '^- 11 * 1 * 

1831 0,34645 geringer 1 - - 

1831 ----- 1,68303 höher \ - 
im Allgemeines) also einen am 0,28436 die als normal 
omene Tbermoroeterböhe ähertreffenden Wärme- 



grad. Die höchste Temperatur betrug 27,6 (14. Juli 
1832 Mittags), die niedrigste -17,°0(l.Febr. 1831 Mor- 

gens); wornach sich die Variation von 34,6 ergiebt. 
>ie grösste Variation in einem Monate bemerkte man im 

Febr. 1831 (+10,5 17/)) veo 27,5; die geringste 

hingegen im Juli 1833 von 10,0 (18,0-8,0). - Werden 
die Monate in der Art aar Darstellung der Temperatur 
der Luft benutzt, daas Marz, April u. Mai den Früh- 
ling ; Juni , Juli , August den Sommer ; Septbr., Octbr., 
Novbr den Herbst; Decbr, Jan. u.Febr. aber den Winter 
darstellen, so giebt der Frühling des J. 1831 die höchste 
Temperatur für diese Jahreszeit mit 8,47526° ab; die 
geringste hatte im Früblinge des J. 1332 statt (6,8826). 
An diese reiht sich 183] ein Temperatargrad von 7,5355 
und im J. 183| von 8,0317 Graden. Die grösste Wärme 
entwickelte der Sommer 1834 mit 16.4525. Diesen rei- 
hen sich an 1831 mit 13,561; 1832 mit 13,2740 a. end- 
lich der in Hinsicht auf Wirme am tiefsten stehende 
Sommer des J. 1833 mit 13,0438°. Dieselbe Reihenfolge 
der Wärme des Herbstes wie des Sommers giebt die 
Darstellung jener Jahreszeit 1834 mit 8,3606; 1831 mit 
7,9603; 1832 mit 8,008} a. endrwh 1833 alt 6.8867. 
Was endlich den Winter he trifft, so gab sich folgende 
Mittelzahl: 18JJ mit 3,0289, 183] mit 0,34297, 1834 
mit 0,28454; u. endlich 183? mit 0,8545. Im Allgemeinen 
ist daher die Temperatur der Frühjahre dieser 4 Jahre auf 



7.74437 1 der Sommer auf 14,0787; der Herbste auf 
7,8039 u. dar Winter auf 0,70044 anzuschlagen). 
C) Re£tnmcngt. ') Ganz mit diesen Beobachtungen 
übereinstimmend wies »ich auch die Regenmenge in 
folgender Art aus: 



Jahre 


183? 


|1831 


183J 


183| 


Monate 


Z. 


L 


Z. 


L. 


Z 


L. 


Z 


L. 


O et ober 


n 
\j 


Q 


1 








1 

A 


t * 
11 


November 


1 


3 


2 


t 


8 


2 


2 


0 


December 


1 


2 


1 


4 


1 


1 


2 


5 




0 


3 


2 


0 


0 


5 


1 


11 


Februar 


2 


3 


0 


2 


1 


7 


0 


10 


Marz 


2 


7 


1 


1 


0 


5 


1 


1 


April 
Mai 


1 
4 


9 
0 


0 
1 


11 
2 


4 

0 


5 
11 


0 
0 


5 
t 


Juni 


3 


4 


3 


9 


3 


1 


2 


4 


Juli 


6 


1 


2 


9 


5 


0 


2 


8 


August 


3 


0 


2 


8 


8 


7 


2 


1 


September 


2 


5 


0 


6 


4 


0 


0 


6 


de« ganzes Jahres 


27. 


10 


19 


4 


29 


10 


18 


4 



(6" 7" 



Ana diesem ersieht nun, daas die grösste Regen- 
menge im Juli 1831 (5 Z. IL.), die geringste im Mal 
1834 — Z, 2 L. beobachtet wurde. Im Allgemeinen war 
da« J. 183| das am meisten feuchte; am geringsten war 
die Quantität des Regens im J. 183|. Werden die Monate 
dieser 4 Jahre nach ihrer Regenmenge gereiht, so ent- 
steht folgende Ordnung: Juli (15" 6"'), Juni (12" 6'"), 
t (10" 11'"), Novb. (8" V'% April (7" 6"% 
(7" 5"'), Mai (6" 3"0, Octbr. (6" 1^9, Decb. 
'X Mörz (5"2'"), Febr. (4" 10"'), Jan. (4" 7*"). 

D) mttenmg. Ueber die Witterangsverhaltniase 
im Allgemeinen, die Anzahl der heiteren, wolkichten, 
trüben n. « w. Tage, ao wie jener, an welchen man 
Nebel . Schnee , Regen , Gewitter beobachtete , geben 
folgende Tafeln nähern Aufschluss , aus welchen sich er- 
giebt , dass die grösste Zahl ganz heiterer Tage im J. 
1834 (184 Tage) gerechnet wurde, die geringste aber 
(135 Tage) in den J. 183? a. 1334. Das 1 183f zeich- 
nete sich durc h die Anzahl sowohl der trüben Tage (159), 
als jener aus, an welchen es regnete (118). In jeder 
Hinsicht bemerkenswert war da« letzte der von mir 
beschriebenen J. (183}), sowohl durch ein« Verhältnis - 
massige Anaahl heiterer, als wotkiebter, trüber u. Regen- 
tage, wie die Tafel diese« Jahre« zur Genüge nachweiset. 
Ganz besonders erwabaungswertbe Meteore, mit Aus- 
nahme eines Nordlichte« am 7. Jaa. 1831 bei einer Kälte 
von — 6°, wurden nicht 



183?. ' 





hei- 


woi- 


trü 


Ne- 


Svchn. 


Re- 


Ha- 


Ge- 




tar 




be 


bel 


od.Rf. 


gen 


gel 


witter 


üctober 


10 


9 


20 


8 




3 






November 


12 




21 


10 




4 






December 


16 


2 


18 


18 


9 


1 






Januar 


10 


4 


20 


19 


7 


2 






Februar 


17 


7 


12 


8 


6 


4 






März 


5 


6 


12 


2 


8 


9 






April 
Mai 


16 


8 


10 


8 


1 


11 




4 


16 


15 


11 


t 




12 




4 


Jnni 


10 


5 


9 






19 




5 


Juli 


U 


4 


11 






19 




17 


Augast 


10 


16 


6 


1 




10 


2 


6 


September 
d- ganzen J. 


11 

135 


8 
84 


13 
163 


12 
78 


2 


101 


2 


1 

37 



1) Nach d« 

Lafitemp. — 7,170 R. ; n«cb jea. 
die Tax- , + 3,7* für die Naekm 
perat. 2er Quellen - t 7,4o u. 



Heokaeatiin*« Imbof's 1*4 das MMtal det I) Zar Heatimmuag der Reffeaweat« dient eU eine« Cu 

». Yeiia = t.H7o r. fnr »ikra» «»•'■» «*i> M il Oasa s« t dm f jßammm m, m m 

-. Dan Mittel der jährt. Teav- die Vi 
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M 
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6 


17 
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Nu \rmhf»r 


9 


« 


12 


9 


1 1 


iL 

y 






1 ) ,■ ( ,• iii 1 , . ■ r 


7 


q 


17 


5 


3 


10 






1 1 n nae 


in 


1 


18 


15 


Q 

a 


5 






K*!i rn t r 
i cu i uai 


91 

ZJt 




11 


3 


4 


2 






\1 ü MB 

if lai e. 


IS 
i o 


i 


17 


7 


o 


8 




1 


A nri 1 




s 
o 


8 


1 


Jy 9 


7 




1 


Mai 


15 


16 


9 




2/1 


9 




3 


Juni 


IS 


16 


14 




16 




4 


Juli 


19 


10 


4 




2 


10 




3 


August 


24 


7 


5 


4 




9 




6 


September 


10 


•Q 


7 


Ii 




5 






d. ganzen I. 


184 


100 


128 


73 \ 


42 


93 




18 



1334. 



183;. 



October 


5 


19 


,13 


14 


1 


3 




November 


1 


3 


22 


16 


4 


7 




December 


2 


3 


18 


14 


4 


7 




Januar 


11 


3 


17 


9 


2 


1 




Februar , 


14 


6 


15 


3 


7 


7 




März 


15 


3 


14 


2 


5/5 


5 




April 


10 


8 


15 


1 


V* 


15 


1 


Mai 


29 


11 


2 


1 




7 


1 


Juni 


20 


2 


11 






19 




Juli 


9 


10 


20 


1 




22 




Auguit 


10 


14 


8 






16 




September 


9 


13 


4 


2 




12 




d. ganzen J. 


135 


95 


159 


63 


36 


112 


2 



5 
7 
8 
4 
3 
3 
30 



183J. 



October 


21 


4 


6 


17 


November 


8 


10 


20 


2 


December 


8 


8 


17 




Januar 


13 


8 


23 


2 


Februar 


20 


6 


7 


4 


März 


15 


12 


10 


2 


April 
Mai 


20 


13 


12 


1 


10 


20 


5 


1 


Juni 


18 


14 


3 




Juli 


10 


27 


1 




August 


16 


15 


10 




September 


20 


9 


4 




d. ganzen J. 


179 


146 


118 


29 





6 






4/1 


9 






9/2 


13 






6 


7 






6 


2 






10 


1 






5 


2 


11 


1 


1 


8 




3 


2 


8 




3 




11 








7 




2 








46 


M \ 


9 



E) Winde. Die Richtung der Winde bezeichnet 
folgende Tafel , wobei wir bemerken, daaa die * ö türme 
n. ihre Zahl anzeige. 

183?. 



.Muuaie 


N. 


.nu. 


1— 


»0. 


s 


sw. 


v> 




October 


1 


4 


6 


~" 5 


2 


1 


19 


16 


November 


4 


3 


8 


4 


5 


6 


9 


4 


December 


2 


2 


10 


5 


3 


3 


15 


2 


Januar 


3 


3 


12 


5 


3 


8 


11 


3 


Februar 


1 


3 


6 


1 


11 


8 


11 


1 


Mira 


2 


3 


7 




2 


10 


IT* 


2 


April 


3 


4 


10 


4 


15 


7 


11 


3 


Mai 


8 


8 


11 


3 


8 


9 


8 


4 


Juni 


3 


2 


4 


1 


9 


16 


12 


6 


Juli 


3 


5 


3 


3 


8 


12 


14" 


2 


August 


5 


5 


4 


4 


17 


12 


11 




8eptember 


4 


2 


7 


4 


13 


10 


12 


4 


des ganzen Jahres 


39 


44 


88 


39 


96 


102 


154 


47 



183.1. 



October 

November 

December 



ji 4 




13 


5 


10 


8 


13 




2 


1 


1 




2 


19 


i 1 


3 


4 


2 


6 


12 


6 



9 
13 
2 



SJSS 


V 


1» V. 


i a 










v tau 


Januar 




"4 


TT 


™4 


2 


7 


5 




Februar 




3 


11 


6 


5 


5 


4 


2 


Mira 


7 


5 


5 


1 




7 


12 


4 


April 


7 


7 


7 


1 


3 


5 


10 


5 


aew 




1 


a 
Z 


Z 


Q 
O 


15 


lz 


5 


Juni 


1 


5 


2 


3 


7 


9 


18 


4 


Juli 


1 


2 


1 




7 


14 


19 


10 


Augast 


3 


1 


4 


1 


16 


11 


16 


7 


September 


2 


5 


12 


1 


3 


10 


10 


6 


des ganzen Jahres 


30 


38 


73 


27 


67 


106 


144 


67 



183*. 



October 


2 


7 


15 


2 






17 


11 


November 


1 


1 


2 








28 


11 


December 




1 


m 

1 


1 


3 


5 


18 


9 


Januar 


5 


9 


5 


2 


1 


2 


3 


4 


Februar 


2 


1 


1 


4 


1 


5 


14 
♦ • • 


1 


März 


4 


9 


8 


2 


4 


8 


7 


8 


April 


4 


2 


2 


3 


5 


13 


17 


5 


Mai 


11 


5 


8 


4 


12 


4 


6 


8 


Juni 


6 


2 


6 


5 


8 


12 


11 


2 


Juli ; 


2 


2 


4 


1 


6 


13 


13 


6 


Augnst 






1 


2 


10 


10 


17 


5 


September 


] 


3 


9 




3 

* 


9 


14 




* ganzen Jahres 


451 


42 


68 


26 


53 


81 


173 


70 



183». 



October 

November 

December 

Januar 

Februar 
März 
April 
Mai 
Juni 
Juli 
Aogust 
September 
des ganzen Jahres 



1 


3 


14 


2 


9 


5 


8 


3 


3 


3 


2 




2 


9 


9 


3 










3 


14 


10 


2 












•*• 


•••• 






2 


3 


1 


7 

♦ 


14 


6 

• 




5 


10 


5 


5 


4 


7 


2 


6 


2 


4 


3 


5 


2 


7 


12 


11 


5 


8 


1 


7 


3 


10 


8 


10 


5 


5 


8 


1 


6 


4 


6 


16 


7 


2 


3 


2 


7 


11 


10 


13 


3 


1 


6 


7 


5 


7 


10 


13 


4 


5 


4 


3 


5 


12 


11 


11 


1 4 


12 14 


5 


7 


2 


3 


7 


39 


55[63l 


38 


61 


113 


100 


95 



Somit 
häufigsten 
seltensten 
Rücksicht 

183» 
1834 
183J 
184| 
in allen 4J. 



war die constant während dieser 4 Jahre am 
zu beobachtende Luftströmung westlich. Am 
hatten wir Südostwind Die 8 Winde folgen in 
ihrer Häufigkeit in der Ordnung 1 
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so 



Die westlichen Winde verhalten sich zu den nördlichen 
wie 944 : 361 oder wie 2,614 : 1; die sudlichen aber zu 
den nördlichen wie 597 : 350 oder 1,70 1 1. — Nach 
Jahreszeiten berechnet folgten die Winde in folgender 
Ordnung. 



Frühling 
Summer 
Herbst 
Wiater 
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A) Allgemeiner Bericht. Während der J. 
18S$ — 18SJ wurden auf den beiden medicin. 
Abtheilungen des allgem. Krankenhauaea 14369 
Kranke behandelt, nämlich: 
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Abtheilung 




183? 



1946 
1816 



1831 1 183; 

2032 
1861 



1740 
1584 



1834 
1556 



7552 
6817 

3324 |3893 3390 ' 14369«) 
Von diesen waren männlichen Geschlechtes: 



183} | Snnnua 



L 


11299 


1090 


1189 


1045 


4623 


II. 


939 


783 


731 


639 


3092 




i \22S8 


1873 


1920 


1684 


7715 




weiblichen Geschlechtes: 




r. 


1 647 


650 


843 


789 


29 


ii. 


I 877 


801 


1130 


917 


3725 


Summt 


i |l524 


1451 


1973 


1706 


6654 



L 


1 130 


120 


16C 


90 


II. 


1 134 


132 


150 


104 




| 264 


252 


310 


194 



Sterbend wurden 133 in die Anstalt gebracht. — 
diesen verloren wir durch den Tod 1020 
Kranke, nämlich: 

500 
520 
1020 

Als unheilbar, oder auf Verlangen der Ver- 
wandten, Vormünder, oder auf eigenes Ansuchen 
freiwillig , oder wegen den Hausgesetzen wider- 
sprechenden Betragens unfreiwillig verliessen 1038 
die Anstalt. Somit ergiebt sich, dass 12311 Kranke, 
nachdem sie ihre Gesundheit wieder vollständig 
erlangt hatten , die Anstalt wieder verlassen ha- 
ben, nämlich: 

6453 
5858 
12311 

Berücksichtigen wir die Zahl der Behandelten 
nach dem Alter , so ergiebt sich , dass in einem 




1455 


1722 


1606 


1370 


1608 


1314 


2825 


3330 


2920 



Jahn 


Ml 


1. Abtheil. 


II. Abiheil. 




1 — 


10 


31 


37 


68 


10 - 


20 


1489 


1011 


2500 


20 - 


30 


3718 


3502 


7220 


30 - 


40 


1227 


1127 


2354 


40 - 


50 


526 


496 


1022 


50 - 


60 


302 


323 


625 


60 — 


70 


144 


166 


310 


70 — 


80 


85 


117 


202 


80 - 


90 


30 


34 


64 


90- 


100 




4 


4 






755 


6817 


14369 



behandelt worden 
einem Alter von 



1 — 10 


2 


3 


5 


10 — 20 


36 


31 


67 


20 — 30 


150 


167 


317 


30-40 


89 


107 


196 


40 — 50 


82 


55 


137 


50 — 60 


62 


61 


123 


60 — 70 


38 


42 


80 


70-80 


32 


34 ~ 


66 


80-90 


9 


20 


29 




500 


520 


1020 



Diese 14369 Kranke 
Tage im Institute anwesend 



291115 



I. 
II. 

Summa 



1403 15 139349 
3*505:28281 
75322 '67 630 



41835 

34335 
76170 



40834 1162833 
31161 128282 
71995 291115 



ll Di« Uraeae, da«« in der I. aiedie. Abihcilung am 1102 
Kranke mehr ala in 4er t, behandelt wurden, tat ia dem Um- 
«taniie zu suchen, daaa eraterer die männlichen, lelMerer aber dla 
i u. •. w. Ic.dcu Jea Kranken auwcblieMÜch 



Die Zahl 

war folgende 



Monate | 


4 o*3a 1 

183? | 


4 D 7 1 1 

1831 1 


lo3f 


loo \ 


October 


198 


259 


243 


259 


November 


271 


214 


282 


221 


December 


316 


270 


284 


308 


Januar 


367 


Sil 


281 


285 


Februar 


362 


239 


397 


307 


Marx 


354 


230 


467 


328 


April 
Mai 


813 


268 


411 


374 


370 


295 


548 


349 


Juni 


299 


257 


358 


317 


Juli 


316 


221 


249 


310 


August 


242 


233 


201 


304 


September 


216 


197 


194 


232 


Summa 


3624 


2994 


4015 


3594 



wurden zugetheilt der 



October 
Novetnb. 
Decemb. 
Januar 




1. med. Abtheiluug II. 



183? j 1834 I183H 183} 


183? 


183J 


183I|183} 


97 


122 


126 


147 


101 


137 


117 


112 


136 


120 


153 


122 


135 


94 


129 


99 


157 


154 


162 


194 


159 


116 


122 


114 


190 


183 


200 


181 


177 


123 


187 


104 


197 


127 


208 


192 


165 


112 


189 


115 


189 


121 


281 


186 


165 


109 


186 


142 


176 


148 


223 


219 


137 


120 


188 


155 


194 


160 


299 


214 


176 


135 


249 


135 


161 


134 


191 


176 


138 


123 


167 


141 


165 


110 


140 


184 


151 


111 


109 


126 


162 


129 


109 


185 


116 


104 


92 


119 


110 


107 


93 


133 


106 


90 


101 


99 
1461 


1898 


1615 


2185 


2133 


1726 


1379 


1830 



Die Zahl der Ausgetretenen nach der Jahres- 
zeit weiset folgende Tafel im Allgemeinen nach 



Monate 


183? 


1831 


183? 


183} 


October 


178 


258 


221 


191 


NoTemb. 


217 


203 


240 


202 


Decemb. 


258 


229 


256 


248 


Januar 


314 


292 


313 


239 
256 


Februar 


318 


310 


305 


Mira 


366 


285 


359 


290 


April 

Mai 


330 


261 


331 


320 


281 


293 


479 


343 , 


Juni 


296 


263 


425 


289 


Juli 
August 


325 


272 


268 


3,10 


347 


215 


206 


251 




268 


191 


180 


237 




8498 


3072 


3583 


3196 



Nach den einzelnen Abtheilungen ergab sich 
folgendes Resultat des Austrittes der Kranken. 

| I. AbtbeUung | II. Ab thelluag 

|l83?|T83aTl83«| 183T|183? j 1834 j 183; 1 183} 



October 

NoTemb. 

Decemb. 

Januar 

Februar 

März 

April 

Mai 

Juni 

Juli 

August 

Sept. 

Summa 



92 


127 


127 


104 


86 


131 


i>4 


97 


98 


131 


112 


120 


105 


109 


135 


114 


138 


131 


123 


115 


118 


142 


163 


151 


141 


172 


129 


162 


179 


173 


151 


14* 


139 


137 


154 


187 


159 


178 


158 


179 


126 


181 


204 


144 


176 


151 


126 


117 


155 


141 


154 


230 


194 


140 


139 


249 


145 


143 


224 


163 


151 


120 


201 


182 


149 


147 


184 


143 


123 


121 


163 


107 


126 


132 


184 


108 


80 


149 


89 


93 


132 


119 


102 


87 


1816 


1620 


1872 


1744 


1632 


1452 


17 1 



87 
90 
117 
98 
114 
132 
169 
149 
126 
146 
119 
105 
1452 
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Die Zahl der Verstorbenen nach der Jahreszeit 

geordnet ist folgende im Allgemeinen 



Monate 


1 IM* 


1 löd i 


1 IÖOJ 


1 IUI 


October 


20 


30 


26 


25 


Novetob. 


13 


22 


22 


21 


Deceuib. 


tl 


19 


27 


13 


Januar 


24 


S7 


24 


19 


Februar 


22 


14 


23 


14 


Marz 


28 


25 


z4 


17 


April 
Mai 


26 


24 


34 


16 


36 


24 


28 


15 


Juni 


S3 


21 


30 


18 


JaH 


15 


20 


28 


15 


Anguat 


21 


16 


20 


1« 


8*pt. 


20 


10 


24 


9 


himcoa 


264 


252 


310 


194 



Insbesondere aber nach den einzelnen Abtei- 
lungen „ 



| 1. Abllu-üung | 11. Abllieiluny 



| lS3f I l83jU83f|183Ul83f [183' 1 183} | 183} 



October 


10 


13 


13 


11 


10 


17 


13 


14 


Novemb. 


8 


13 


12 


8 


5 


9 


10 


13 


Decernb. 


4 


9 


8 


7 


7 


10 


19 


6 


Jaaur 


7 


13 


12 


10 


17 


14 


12 


9 


Febmar 


12 


6 


15 


5 


10 


8 


8 


9 


März 


12 


14 


15 


6 


16 


11 


9 


11 


Aoril 

Irl <l 1 ! 


15 


9 


14 


11 


11 


15 


20 


5 


20 


9 


16 


7 


16 


15 


12 


8 


Juni 


13 


6 


17 


10 


15 


15 


13 


8 


JaK 


8 


11 


17 


4 


7 


9 


II 


11 


Anguat 


12 


11 


9 


5 


9 


6 


11 


7 


Sept. 
Summa 


9 


6 


12 


6 


11 


4 


12 


3 


113 


120 


169 


90 


134 


132 


150 


104 



B) Betondertr Bericht» 1) KranhfieiUcha- 
mJtttr.*) Die hohe Lage Münchens, die Nähe 
der gegen Süden gelegenen Afpen n. Tyrolerberge, 
die nährende Kost, das kräftige Bier dieser Stadt 
begünstigen im hohen Grade die Ausbildung des 
inflammator. Krankheitscharakters. Zur Zeit als 
dieser Genius als stalionarius zu betrachten war, 
wuchs daher seine Stärke zu einer solchen Be- 
deutsamkeit an , dasa in den J. 1817—27 fast alle 
Krankheiten die Anwendung des antiphlogist. 
UeilapparBtes in grüsserm oder geringerm Grade 
nolh wendig machten« reine Entzündungen aber 
nur der strengsten antiphlogist. Heilmethode wi- 
chen. Es gehörte nicht zu den Seltenheiten, 10 
— 12 Venäsectionen zu zx. — xv während der Be- 
handlung einer acut verlaufenden Entzündung 
vornehmen zu müssen. Fremde Aerzte, welche 
zu jener Zeit München besuchten , u. solche 
Kranke, welchen bereits 60 — 80 5 Blut entzogen 
waren, sahen, glaubten der Völle des Pulses nach, 
ao wie den Zustand des Kranken, seine Stärke 
u. s. w. beurlheitend , nie an die Menge des be- 
reits entleerten Blutes u. liessen sich nur durch 
die Beobachtung ähnlicher Falle vom Beginne der 
Krankheit an überzeugen. Schon gegen das Ende 
des 3. Deceniüum fing aber dieser Genius bedeu- 



1) Kiae detaillirte Bamtelluag dieaet Grrenetaadea »Ar de 
die Urenaea u. de* Zweck dieser Abkandlua» bei weite« tiber- 
•rkreUea. Else ■uffahrliehi-re Mitthriluag wird in etacr medic. 
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tend von seiner Kraft zu verlieren u. bald eine 
grössere oder geringere Vermischung mit dem 
rheumatisch-katarrhalischen a. später gastrischen 
einzugehen an, zu welcher Zeit in anderen weni- 
ger hoch gelegenen, benachbarten Städten, z. B. 
Landshut, Regensburg u. s. w., seine Macht be- 
reits vollkommen gebrochen war. Obwohl auf 
diese Art die klimat. Verhältnisse Münchens den 
Einfluss des inflamm. Charakters noch bis in dss 
J. 1830 unverkennbar zu erhallen wussten, so 
konnte doch jedem Beobachter die von Monat zu 
Monat abnehmende Stärke derselben bei allmä- 
liger Entwicklung der gastrischen Constitution 
wohl bemerkbar bleiben. — Nachdem der Stsnd 
des Barometers das ganze J. 1850 u. auch noch 
bis zum März 18S1 zwischen 320—324 beobachtet 
worden war, fiel das Quecksilber im genannten 
Monate bis zu 319 u. 317. Die Variation zwi- 
schen dem höchsten u. niedrigsten Barometer- 
stande, welche in den Monaten Decbr., Jan., Febr. 
noch 13 u. 12 betragen hatte, schwankte von 
dem Monate März an zwischen 5 u. 7. Ausser 
diesem veränderten Luftdrucke trat in diesem 
Monate auch die Wärme ein, die Fröste schwan- 
den u. der Thermometer zeigte im Gegen theile 
zum Barometer kurz vor dem März die grösste 
Wärme- Variation, nämlich 27Gr.(-f-10,5. — 17,0), 
einen Temperaturwechsel, welcher nie mehr in den 
folgenden Jahren beobachtet werden konnte. Da- 
bei war die Richtung der Winde meist W. u. SW. 
ausgezeichnet mit zwei Stürmen, bei wolkichlein, 
trübem Himmel u. nicht beträchtlicher Regen- 
menge. Diese Verhältnisse scheinen nicht ohne 
bedeutenden Einfluss auf die völlige Unterwer- 
fung der Phlogose unter die Oberherrschaft des 
gastrischen Charakters, welche im Monate März 
statt hatte, gewesen zusein. Von diesem Zeit- 
punkte an behauptete dieser Charakter die 4 Jahre 
lang, über welche dieser Bericht verfasst ist, als 
stalionarius , ein entschiedenes Uebergewicht 
über jeden andern. Nicht unbemerkt können 
wir lassen , dass die Herrschaft der gastrischen 
Constitution dieser Jahre öfters die Farben o. 
Auszeichnungen der biliösen annahm, da die nahe 
Verwandtschaft beider zu einander «in gemeinsa- 
mes Einherschreiteu nothwendiger Weise bedin- 
gen mussle, besonders im Herbste des J. 1834, 
zu welcher Zeit auch pituitöse Krankheiten, wel- 
che während der Vorjahre nur selten sich einige 
Anerkennung verschaffen konnten, neuerdings 
sich wieder bemerkbar machten. 

Wenn schon die durch die individuellen 
Verhältnisse u. die Krarikh. erzeugenden Schäd- 
lichkeiten veranlassten sporadischen Krankheits— 
formen, welche alle auf eine gastrische Grundlage 
gleichsam aulgetragen zu sein schienen, das Bild 
dieser Oberherrschaft verriethen, so zeigte sieb 
doch seine Präponderanz am auffallendsten in 
der Claase der Picberkrankhciten. Die Modifica- 
tionen, welche er durch die im ongern Sinne 
so zu nennenden tellur. Einwirkungen erlitt, 
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schwächten oder stärkten seine Bildung, da sie 
bald aU homogene, bald heterogene Agentia feind- 
lich oder freundlich , für oder gegen ihn auftra- 
ten. Ein Vergleich der J. 1 832 u. 183S wird uns 
im Voraus gestatten, eine Prognose über die Zu- 
oder Abnahme der Kraft dieses Herrschers wäh- 
rend dieser Jahre zu stellen. 

Das J. 1832 zeichnete sich durch Trockenheit 
aus. Der Frühling war ein später Winter. Noch 
im Monate April hatten wir Thermometerstande 
unter dem Gefrierpunkte. Nachdem im Marz die 
Vegetation hervorgerufen war, kämen zerstö- 
rende Nachtfröste. Der Sommer war im Allge- 
meinen kühl, wenn gleich abwechselnd mit sehr 
warmen Tagen. Mitten im Juli überraschte uns 
noch einmal Schneeanflug u. Reif. Die Wasser- 
menge des ganzen Jahres betrug 19" 4"'; jene 
des Sommers 8" 9'". Im Gegentheile zeichnete 
sich das J. 18SS durch Nässe aus. Den Winter- 
monaten folgte ein ausgezeichnet warmer Mai 
(13,7940 Alt. med), welcher die Vegetation 
begünstigte u. die Natur durch seine anhaltend 
heiteren, sonnigen (29) Tage neu belebte. Wir 
zählten viele Gewitter ohne bedeutende Abküh- 
lung der Luft am Tage, wenn sie auch mit Hagel 
verbunden waren. Dagegen war der Juni wech- 
selnd zwischen Regen u. schönen Tagen. Die 
Nächte beider Monate waren kühl. Auf 23°— 
26° R- Wärme am Tage folgte eine Nacht oder ein 
Morgen von 4 — 6° R, so dass die grösste Varia- 
tion des ganzen Jahres 19, 3 in diesem Monate 
beobachtete wurde; während der Barometer- 
stand die geringste zeigte. Die Regenmenge des 
ganzen Jahres betrug 29" IG"', jene des Sommers 
11" 8"'. Somit wurde die Macht des gastrischen 
Charakters durch die Witterungsverhältnisse des 
J. 1832 bedeutend geschwächt, während jene des 
folgenden J. 1833 jene Entwicklung in unglaub- 
lichem Grade begünstigten. Vorzüglich bemerkbar 
machte sich seine Macht in den Monaten Mai u. 
Juni, während welcher die biflaenza in München 
herrschte. Diese Zeit ist aber auch als Kulmina- 
tionspunkt seiner Herrschaft zu betrachten, da 
auch begünstigende Momente, wie der frühzeitige 
Frühling u. warme Sommer u. Herbst des J. 1834 
nie mehr später im Stande waren , die bezeich- 
nete Constitution auch nur auf eine der früher 
erlangten, ähnliche Höhe zu erheben. 

Der Charakter annuus dieser Jahre, welcher 
diese besonderen Modifikationen des stationarius 
bewirkte , gab sich in der letzten Hälfte des J. 
1830 u. am Anfange des J. 1861 als gastrico- 
inßammatorius zu erkennen. Die Krankheiten 
des folgenden Sommers zeichnete mehr schon eine 
rheumatisch - gastrische Coroplication aus , wel- 
che gegen das Ende dieses Jahres einet 
gastrischen Constitution wich. 

Während der ersten Hälfte des J. 1832 
die Herrschaft streitig zwischen dem nervoso- u. 
rheumajico gastrischen Charakter, bis die Witte- 
rungsverhältnisse des Sommers dem rheumatischen 



das TJeberge wicht über den nervoso - gastrischen 
verschafften, das derselbe bis zu den Monaten 
Mai n. Juni des folgenden Jahres (1833) behaup- 
tete, während welcher der herrschende Charak- 
ter durch den Ausbruch der Grippe angekündigt 
als catarrhali-gastricu« bezeichnet werden raus«. 
Es kann nicht unbemerkt bleiben , dass sich mit 
dem Eintritte der Influenza auch der inflammat. 
Genius überhaupt wieder mehr entwickelte , da 
derCharakter dieser Krankh. alaCatarrhus in 11. sich 
darstellte.Schon im folgenden Monate trat der ner- 
i'öse wieder zum Kampfe mit dem katarrhalischen 
in die Schranken, ohne eine entscheidende Ober- 
herrschaft erlangen zu können. Beide Kampfer 
verdrängte im October der rheumatisch- gaelri- 
sche Genius. 

Der Januar endlich des J. 1834 brachte durch 
seine laue Luft u. die auf diese folgenden kalten 
Tage des Monates April (während welcher eine 
Variation der Wärme von 20—21° beobachtet 
wurde) anfangs den katarrhalischen u. bis zum 
Mai sogar einen eubinßammatorisch - gastrischen 
Charakter zum Herrseben, der die Zügel seiner 
Regierung im 

Spätsommer u. Herbste endlich 
gastrischen Charakter überliess. 

II. Uebersicht der auf der /. medicin. Abihei- 
lung behandalten Krankheitsformen 
der J. 183$ — 18SJ. 

| 183? | 183* | I83j | 183j | 8maam 
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Bemerkungen. Von den Fiebern mit inter- 
mitlireudem Typus behandelten wir während 
dieser 4 J. eine bedeutend grössere Anzahl, als 
in den früheren Zeiten, da sonst nur selten u. in 
der Hegel nur an Handwerksgesellen, welche daa 
Fieber auf ihren Wanderungen beße] , sich diese- 
Krankh. zur Beobachtung darbot. Die inttr- 
mittens dieser Jahre hatte so wie alle übrigen 
Krankheiten von dem Genius regnans parlicipirt , 
denn fast alle Wechselfieber waren mit einem 
Saburralzustande complicirt. In der Regel war 
dieser die Hauptursache des Fiebers selbst, da 
nach Entleerung der Saburra mittels eines Eme- 
ticum auch die Fieberparoxysmen verschwanden. 
Im J. 1832 waren diese Fieber häufig mit Milz- 
u. Leberailectionen verbunden , welche zwar sel- 
ten als reine Entzündungen, sondern gewöhnlich 
mit biliösem Charakter auftraten. Man behan- 
delte diese Krankh. gewöhnlich mit Drech- u. 
Abfuhrmitteln u. nach diesen, vorzüglich bei An- 
schoppungen der Unterleibsorgaue, mitllesolven- 
tien. War der Saburralzustand gehoben, die In- 
farclen gelöset, u. das Fieber noch nicht ausge- 
blieben, so schritt man zum Gebrauche des salz- u. 
achwefels. Chinins jn kleinen Dosen, theils für 
■ich , theils in Verbindung mit den resolviren- 
den Mitteln, wenn der Zustand der Unterleibs- 
organe noch einige Zeit hindurch die Fortset- 
zung dieser Mittel indicirte. Die Iufarcten der 
Leber, Milz u. a. w. lösten sich u. wir können 
nur sehr wenige Fälle, Avenn das Fieber auch 
am Anfange unrichtig behandelt worden war, 
von folgenden hydropischen Leiden aufweisen. 

Unter den anhaltenden Fiebern nimmt die 
Fibris gaUrica s. suburralLs den ersten Platz ein, 
da bei weitem die grossle Zahl der Fieber zu die 
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»er Gattung gehörte. Gewöhnlich fand man den 
Magen u. die Gedärme sehr mit Saburra angefüllt. 
Die Zunge war immer mit weissem, dickem Schlei- 
me bedeckt. Der Kranke klagte über Ekel vor 
Fleischspeisen, Vomituritionen u. wirkliches Er- 
brechen , Brustdrücken, das sich oft bis znm ste- 
chenden Schmerze steigerte , u. manchen Arzt au 
für die Kranken so schädlichen Aderlässen ver- 
anlasste. Der Unterleib zeigte sich immer etwas 
aufgetrieben ; der Stuhl war bald verhalteu, oder 
flüssig mit übelriechenden Blähungen. Gewöhn- 
lich beobachteten wir auch sympathisch eine mit 
Schwindel verbundene Cephalalgia frontalis oder 
universalis. Hierzu kam noch öfters Frösteln wech- 
selnd mit trockener Hitze oder leichtem übelrie- 
chendem Schweisse u. mehr oder weniger frequen- 
tem, öfters unregelmässigem Pulse, Leicht gingen 
diese Fieber in das nervöse, besonders bei per- 
verser Behandlung durch Blutentziehungen, über. 
Die Dauer war verschieden. Einigen brachte ein 
Emeticum schon Heilung, während bei Vielen sich 
die Krankh. 4 — 8 Wochen hinaus verzögerte. Im 
Allgemeinen fanden wir die Anwendung eines oder 
mehrerer Brechmittel nützlicher, als jene der Ab- 
führmittel, indem sie die Krankh. rascher zu Ende 
lührten. Die Ipecac oder der Tart. emelic. wa- 
ren nach der Complication der Krankh. die zur 
Anwendung gebrachten Brechmittel. Der Kopf- 
schmerz , vorzüglich jener in der Stirngegend, 
wurde, wenn er den Kranken sehr belastigte u. mit 
Schwindel u. Congestionen verbunden war, ge- 
wöhnlich durch topische Blutentleerungen gelin- 
dert. Die Diarrhoea gastrica , welche häufig mit 
beobachtet wurde, wich gewöhnlich einem leich- 
ten Abführmittel u. nach diesem dem gewöhnlich 
in diesen Fiebern nach Entleerung der in den er- 
sten Wegen angehäuften Unreinigkeiten verord- 
neten Inf. rad. ipecac für sich oder in Verbin- 
dung mit Rad. rhei. Immer hatten die Kranken 
grosse Neigung zum Erbrechen, so dass häufig ein 
Infus, von gr. vi der Brechwurzel ein- bis zweimal 
Erbrechen erregte. Bei schleppender Reconva- 
leacenz wurde zur Stärkung der geschwächten 
Verdauungsorgane gewöhnlich eine Mixtara amara 
gereicht, die bei weitem grösste Anzahl aber be- 
durfte keines solchen Mittels zur Erholung. Dehnte 
sich die Wirkung des Pseudoprocesses, welchen 
die Saburra hervorgerufen hatte, auch auf die 
Schleim- oder fibrinösen Membranen aus,so bildete 
sich die Febria catarrhoso- oder rheumatico . ga- 
strica. — Selten konnte Verkühlung allein als 
erregende Ursache angenommen werden , da ge- 
wöhnlich Sordes in den ersten Wegen angehäuft 
waren , u. das Fieber sogleich vom Anfange an 
sich als ein gastrisches darstellte, dem sich erst 
später die Symptome des rheumatischen oder ka- 
tarrhalischen zugesellten. Die rheumat. Compli- 
cation des Saburralfiebers war bei weitem die 
häufigere. — Wenn wir zu den oben gegebenen 
Umrissen des Bildes eines gastrischen Fiebers noch 
stechende, reiasende, unslat herumziehende, bald 



den ganzen Kopf, bald das Occipnt oder die 
Schläfe, den Nacken, die Brust oder die Extre- 
mitäten befallende Schmerzen bei heftigem Fieber* 
die exquisiteu Exacerbationen gegen Abend und 
eine Remission nach Mitternacht , profusen 
Schweiss n. Urin mit ziegelmehlartigem Nieder- 
schlag hinzurechnen, ergiebt sich die Darstellung 
der rheumatisch -gastrischen Fieber dieser Jahre. 
Bei einer bedeutenden Ausbildung beobachtete 
man öfters Gelenkentzündungen mit rother, ge- 
spannter , erysipelatöser Geschwulst. Sie er- 
schienen an einem oder mehreren Gelenken zu- 
gleich, am häufigsten im Knie oder Handgelenke. 
Die Krankh. war dann immer sehr hartnäckig, . 
schmerzhaft u. wegen der Neigung zu Gelenkhöh- 
lenwassersucht oderKiterabeonderungen auch sehr 
bösartig. So erinnern wir ans, dass bei der 
Section eines Mädchens , welches während des 
Verlaufes einer Febr. nervosa, das sich aus einem 
rheumatisch -gastrischen Fieber mit Gelenkent- 
zündungen entwickelt hatte, starb, in allen Gelenk- 
hohlen eine bedeutende Menge Eiter angesammelt 
gefunden wurde. — Eine viel geringere Neigung, 
in das nervöse überzugeben, hatten diese Fieber, 
als die rein gastrischen oder die catarrhali-gastri- 
schen, da die Krankh. die fibrinöseu Häute be- 
fallend, so die mucösen Membranen, welche mei- 
stentheils als eigentlicher Heerd der Febr. ner- 
vosa erscheinen , verschonte. — Auch bei diesen 
Fiebern zeigte sich die vortreffliche Wirkung der 
Brechmittel sowohl durch Entleerung der Saburra, 
als auch durch die Beförderung der Hautaus- 
dünstung u. die Nervenum sümmung durch die Er- 
schütterung beim Erbrechen. Nach diesen gab 
man gewöhnlich den Tart emetic oder die Rad. 
ipecac in refract. dosi; so wie bei Saburra inte- 
stinor. Abführmittel. Bei starken Subjecten, oder 
wenn der Schmerz nicht wich, vorzüglich bei 
heftigen Gelenkentzündungen masste öfters u. 
zwar wiederholt eine Ader geöffnet werden , w as 
immer mit einer nicht unbedeutenden Erleichte- 
rung geschah. Das Blut war zäh, mit einer bi- 
liösen rheumatischen Graste u. reich an biliösem, 
gelbfärbendem Serum. Ebenso war mit der An- 
wendung der Blutegel auf das entzündete Gelenk 
immer Nachlass des Schmerzes verbunden. War 
auf diese Art das Fieber gebrochen, so blieben 
häufig noch rheumat. Schmerzen, die von Zeit zu 
Zeit exaeerbirten u. die freie Bewegung des Glie- 
des hinderten. Opium , Colchicum aut. , Aconi- 
tum, Quajac etc, die Einwickelung des Gliedes 
mit Hanfwerch, vorzüglich aber Bäder waren die 
dagegen zur Anwendung gebrachten Heilmittel. 

Was die Febria nervosa betrifft, so konnten 
wir nach allen Beobachtungen eine centagiöse Be- 
schaffenheit nicht ermitteln. Es kamen zwar zu 
gleicher Zeit oft mehrere Fälle auf den Abtheilun- 
gen vor, doch wurden die Kranken aus ganz 
verschiedenen Thailen der Stadt in die Anstalt 
gebracht, so dass man' mit Sicherheit annehmen 
kann, dass sie mit einander nicht in Contact 
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kommen. Ander« Kranke , welche neben den an 
nervosa Leidenden lagen , wurden von dem Fie- 
ber nicht ergriffen, ebenso wenig Acrzte oder 
Wärterinnen. Exantheme beobachteten wir in 
der Regel an den Kranken dieser Gattung nicht ; 
wenn solche erschienen, waren et Miliaria, höchst 
selten Petechien. Es verflossen Monate , bis ein 
oder der andre Fall dieser Ausschlage sich zeigte. 

— Die nervösen Fieber nahmen unter der Re- 
gierung des gastr. Genius an Häufigkeit des Er- 
scheinens su u. verminderten sich mit der Ab- 
nahme der Kraft dieses Charakters wieder. So 
verpflegten wir im J. 183^ nur 121 , im folgen- 
den 131 } im nächsten aber 223 nervenf. Kranke, 
während das J. I83j- die Zahl dieser Kranken 
wieder auf 120 zurückführte. 

Da» Fieber trat selten sogleich beim Beginne 
der Krsnkh. als ein rein nervöses auf, sondern 
entwickelte sich in der Regel aus dem gastrischen. 
Selten fand ein U ebergang aus dem rheumati- 
schen, öfters aber aus dem katarrhalischen oder 
biliösen statt. Nachdem ein biliös -gastrischer 
Zustand, häufig mit Diarrhoe, lä ngcre oder kür- 
zere Zeit vorausgegsngen war, befiel den Kranken 
eine bedeutende Mattigkeit , Eingenommenheit 
des Kopfes, Ohrensaussen, Schwindel, zu dem 
sich Stupor des Gesichtes, matte Augen gesellten. 
Dem Beobschter bot sich eine trockene, rauhe, an 
der triangulären Spitze rothe Zunge dar, während 
der übrige Theil derselben mit weissgelblichtem 
oder gelbem, ins Grüne übergehenden Belege be- 
deckt war. Im Verlaufe der Krankh. verschwand 
dieser Beleg nicht selten u. die Zunge wurde wie- 
der ganz roth u. rauh. Husten mit sparsamem mit 
Blute durebmengtem Auswurfe wegen katarrhöser 
Entzündung der Mucosa laryngis, tracheae et 
bronchiorum, Meteorismus, Diarrhoea involun- 
taria , trüber , sparsamer Urin , bei stärkerm 
Drucke in der Gegend des Coecum dumpfer 
Schmerz, bis zur Dürre trockene Haut u. ein 
Puls klein, schwach, frequent, Flockenlesen u. 
Sehnenhüpfen u. s. w. waren die gewöhnl. Sym- 
ptome. Stärkere oder gelindere Exacerbationen 
traten jeden Abend ein. Die Deliria waren ge- 
wöhnlich placida, mussitantia. Nach dem Sta- 
dium der Krankh., der Constitution des Kranken 

— der Jahreszeit war bald das eine oder andre 
Symptom mehr oder weniger hervorstechend. 
Oft war die Diarrhöe sparsam , die Haut feucht, 
keine Dilirien; öfters waren die Kranken, statt 
betäubt zu sein , im hohen Grade mürrisch , nie- 
mals aber fehlten die eigenthüml. Gesichtszüge der 
Nervenfieberkranken , die beschriebene Beschaf- 
fenheit der Zunge, der Meteorismus u. s. w. Nach 
dem 14. bia zum 21. Tage u. oft noch später fing 
die Zunge an feucht zu werden , die Trockenheit 
der Haut wich einem leichten Dunste. Die Krau- 
ken schliefen einige Stunden, der Meteorisuius 
verminderte sich , es erfolgten breiige Stühle, öf- 
ters freiwilliges Erbrechen einer gallichten, grü- 
nen, schleimigen Masse mit Erleichterung j die 
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Urine deponirten u. der Kranke fing endlich erst 
an , sich krank zu fühlen. Diese Erscheinungen 
hielten wir für sichere Zeichen einer baldigen Ge- 
nesung , obwohl der Eintritt des Einen oder An- 
dern für sich zu einer solchen Prognose noch 
nicht berechtigten. Ja aller dieser günstigen 
Anzeichen ungeachtet sah man Öfters Kranke 
neuerdings in den alten Zustand zurückkehren. 
Der Krankh. war daher in keiner Hinsicht zu 
trauen, denn in jedem Stadium unterlagen ihr 
die Kranken. Nicht selten überraschte der Tod 
durch Schlag- oder Stickfluss. Einen Anhalts- 
punkt bei Bestimmung der Prognose gab die Re- 
spiration, da ein schnelles, ungleiches, mühevol- 
les Alhmen einen unglücklichen Ausgang vorher- 
sagen Hess, wenn auch andere günstigere Zei- 
chen das Gegentheil hoffen machten. Als un- 
glückliche Anzeichen erschienen häufig Diarrhöe, 
Zunahme des Meteorismus ; kleiner , durch keine 
Arzneien zu hebender Puls. Tödtlich war die 
Parotitis metastatica u. die Furunkelbildung am 
Anfange der Krankb., während das Erscheinen der- 
selben gegen das Ende derselben weniger Besorg- 
niss erregend war. Der Eintritt einer Peritonaeilie 
wahrend des Verlaufes des Fiebers konnte man 
für ein sicheres Zeichen des baldigen Endes des 
Kränken halten , da diese Entzündung gewöhn- 
lich Folge der Durchbohrung der Gedärme von 
den Intestinalgeschwürcn war. 

Die Nervenfieber, welche im Mai n. Juni 1833 
behandelt wurden, zeigten durch ihre Compli- 
cation mit sehr heftigen Leberentzüodungen eine 
sehr bösartige Natur. Die Kranken wurden gelb- 
süchtig , setzten schwarze Stühle u. trübe braun- 
schwarze Urine ab. Die Berührung des geschwol- 
lenen , widerstehenden , rechten Hypochondrium 
war mit heftigem Schmerz verbunden, welchen die 
Kranken, die sich ihrer noch bewusst waren, durch 
laute Klagen, jene aber, die schon schwerer dar- 
niederlagen, durch Verzerrung der Gesichtsmus- 
keln zu verstehen gaben. Sehr schnell bildeten 
sich weite u. ausgebreitete, brandige Decubitus. 

Dieser venös - putride Charakter der Nervö- 
sen des Monates Mai verlor sich im folgenden, in 
welchem diese Fieber öfters in Begleitung weisser 
oder rother Miliarien , Petechien u. anderer hi- 
briden Exantheme erschienen. 

Bei der Section der am Nervenfieber Gestor- 
benen fand man selten ein serös-lymphat Exsudat 
auf der Gehirnoberfläche. Die Substanz des Ge- 
hirnes war gewöhnlich etwas weich. Gemeinig- 
lich zeigte sich venöse Congestion gegen die Me— 
ningea, eine geringere oder grössere Wasseran- 
sammlung in den Ventrikeln, der Basis craoü 
oder dem Rückenmarkskanale. Die mueose Haut 
der Trachea u. Bronchien war mehr oder weniger 
entzündet , öfters exuleerirt ; die Lungen entwe- 
der mit Blut angefüllt, oder, seltener aber, he- 
palisirt. Die Gedärme hatten die von Albers, 
Louis u. A. beschriebenen Geschwüre. Sie 
nahmen den untersleu Theil des lleum, oder dos 
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Jejunnm ein. Die Entartung war besonders in 
der Gegend der Valvula Bauhini am stärksten, so 
data man öfters nur noch Ueberbleibsel dieser 
Klappe fand, während der bei weitem grosste 
Tbeil derselben von den Geschwüren zerfressen 
war. Die Gedärme zerrissen sehr leicht bei der 
Berührung mit den Fingern , oder beim Auswa- 
schen zum Behufe einer genauen Besichtigung. 
Auch die meseraischen Drüsen waren gewöhnlich 
aufgetrieben u. geschwollen. Die Grösse dieser 
Geschwülste hielt gleichen Schritt mit der In- 
struction der Geschwüre der Pey er is che n u. 
Brunnerischen Drüsen. Bei der Complica- 
tion dieser Krankheit mit Hepatitis oder besser 
bei der F. nervosa mit putrid-venösem Charakter 
wurde die Leber nicht immer krank gefunden, 
dafür fanden sich häußgcr Pseudoligamcnta, im- 
mer aber war die Menge des schwarzen zerflies- 
senden , aufgelösten Blutes in der Aorta u, dem 
linken Herzventrikel bedeutend. , 

Wenn die Behandlung einer Krankh. die be- 
sondere Berücksichtigung des herrschenden Krank- 
heitscharakters verdient, so ist es sicher das 
Nervenfieber. Noch vor einigen Jahren musste 
das |. Stadium desselben gewöhnlich streng an- 
tiphlog. behandelt werden, wahrend nun zur Be- 
kämpfung einer phlogistischen oderkatarrhalisch- 
subinflammatorischen Irritation im 1. Stadium, 
wenn eine solche überhaupt beobachtet wurde, 
schon topische Blutentleerungen hinreichten. In 
der Regel bedurfte man dieser ganz u, gar nicht, 
da die Anwendung eines Emeticum sogleich beim 
Beginne der Krankh. von den wohlthätigsten Fol- 
gen war. Bei Vielen, welche in diesem Zeiträume 
in die Anstalt traten, deren Eingenommenheit des 
Kopfes, die halbtrockene Zunge, der leichte Me- 
teorismus zur gegründeten Furcht der völligen 
Ausbildung der nervosa berechtigten, schnitt ein 
Brechmittel die Krankh. völlig ab. In der Regel 
folgten diesem Emeticum ein leichtes Infus, rad. 
ipecac. (gr. vj ad Col. 5 vi), dem man später Sal. 
ammoniac. zusetzte. Nur selten vermehrten sich 
die schwächenden Stühle. Wer dieses der Fall, 
verband man mit dem Salze noch Muc. gm. arab. 3j. 
So erhielten mehrere Kranke durch den ganzen 
Verlauf der Krankh. kein andres MedicamenL 
Häufig aber wurden Sinapismen auf den Unter- 
leib, die Waden u. s. w. gelegt. Ueberhaupt zeig- 
ten sich Ableitungsmiltel sehr nützlich. Mit gün- 
stigem Erfolge wurde das Ung. Autenr. auf den 
Unterleib eingerieben. Die wohlthälige Wirkung 
dieses Mittels war um so sichtlicher, ie schneller 
das Exanthem sich entwickelte u. je grösser die 
künstlich erzeugten Geschwüre waren. Im Ver- 
laufe der Krankh. schritt man znr Anwendung 
roborirender u. excitirender Arzneistoffe, derVa- 
ler., Arnic, China etc., unter welchen der Kampher 
einen der ersten Plätze behauptete. Vorzüglich 
fand dieses im Sommer 1831 u. im Mai u. Juni 
1833 statt, während welcher Dosen des Kamphers 
den Tag über von 3j — gr- xxviii ohne besondere 



Reaction vertragen wurden. Nicht minder er- 
wahnenswerth in Betreff ihrer wohlthätigen Wir- 
kungwar der Gebrauch säuerlicher Getränke, z.B. 
eines Dec rad. aalep. c £1. aetd. HaL vel Arid, 
muriat. c. Syrup. rub. id., vorzügüch beimputrid- 
nervösen Charakter. — Im Jan. u. Febr. 1833, 
zu welcher Zeit sich die Entzündungen wieder 
häufiger zeigten, zeigten auch die Nervenfieber 
nicht selten entxündl. Affectionen der Pleura, 
Bronchien u. s. w., doch reichten zur Bekämpfung 
derselben ein Dec. antiphlogist., Sinap. u. Vesi- 
cantia; im dringendem Falle Calomel hin. Befiel 
das Fieber aber zu dieser Zeit Individuen, deren 
Lunge x. B» durch Tuberkel entartet war, so fie- 
len sie gewöhnlich ala ein Opfer der Krankheit. 

Die Phlogogen waren , wie bereits erwähnt, 
seltner u. minder heftig als in den früheren Jah- 
ren, obwohl Müncheus klimat. Verhaltnisse das 
Vorkommen derselben immer noch in einem ho- 
hen Grade begünstigten. Im Allgemeinen waren 
reine Entzündungen ohne gastrisch - biliöse Com- 
plication sehr selten. Nach dem Genius annuus 
bemerkten wir einige Verschiedenheit in dieser 
Krankheitsciasse. So waren die Entzündungen 
im Sommer 1831 leicht u. selten, gewöhnlich mit 
biliöser Complication, während im Frühlinge 1832 
schon entweder reine Entzündungen oder rheu- 
matische beobachtet wurden. — Von den par- 
enchymatösen Entzündungen zeichnen sich vor- 
züglich die Pneumonie u. Hepatitis durch ihre 
Zahl aus. 

Was die Pneumonitide* betrifft, so zeigten sich 
wenige ohne alle Complication» bei weitem die 
meisten erschienen als biliöse. Viele dieser Ent- 
zündungen wurden früher verkehrt oder nach- 
lässig behandelt u. in der Anstalt glücklich geheilt. 
Oefters nahmen sie einen nervösen Charakter an 
u. tödteten durch Paralyse. Die Sectionen zeigten 
gewöhnlich hepatisirte Lungen. Die Behandlung 
forderte keine so bedeutenden Blutentziehungen 
mehr, wie früher. Gewöhnlich wurden nach 
einer oder zwei Venäsectionen 3z — xn, Nitrum 
in einem Dec. rad. alth. c. Oxymel. simpl. 
am Anfange der Krankh. gereicht. In den fol- 
genden Tagen wurden dem Dec. Tart. emetic in 
refr. dosi oder gelinde abführende Salze zugesetzt. 
Nicht selten konnte auch nach vorhergegangener 
Venäsection durch die Gabe eines Emeticum nach 
Entleerung der biliösen Saburralstoffe eine augen- 
scheinliche Besserung der Kranken beobachtet 
werden. In Fällen, wo bereits Hepatisatio drohte, 
oder der Auswurf zu stocken anfing, wurde der 
Tart. emetic. , in einer Dosis von gr. jj — jjj alle 
2 St. wiederholt, mit ausgezeichnetem u. nicht 
genug zu rühmendem Erfolg in Anwendung ge- 
bracht. Wenn auch die erste Gabe Erbrechen 
erzeugte oder Durchfall verursachte, so waren 
die folgenden in der Regel die sichersten Expec- 
torantia , welche in der Entzündung dieses Or- 
gan es bei weitem die Wirkung der gepriesenen 
Senega , des Sulp hur anrät, u. s. w über Dreien. 
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Die Reconvalescenz ging augenscheinlich raschen 
Schrittet u. selten beobachtete man den schlep- 
penden Gang derselben, wie so oft in früheren 
Jahren bei strenger antiphlog. Behandlung, welche 
der damals herrschende . Krankheitsch.arak.ter nö- 
lhig machte. 

Nicht minder bezeichnend für den Genius 
regnans ist die Zahl der Leberentzündungen. 
Auch in diesen krönten eine gelinde antiphlog. 
Methode , kleinere Venäsectionen .oder Hirudin. 
ad loc~ affect. vel perinaeum, so wie der Gebrauch 
eecoprotiseber Mittel die Bemühungen der Aerzte* 
Am häufigsten beobachteten wir Leberentzün- 
dungen vom Decbr. 1832 bis zum März 1833. 
Bemerkenswerth ist, daaszu eben dieser Zeit auch 
eine grössere Zahl Kranker mit Geisteszerrüttung 
in die Anstalt aufgenommen wurde. Häufig wurde 
die Hepatitis mit Febris rheum.-gastrica beobach- 
tet. Befiel die Entzündung weibL Kranke zur Zeit 
der Menstruation, so war ihre Heilung schwieriger. 
Gewöhnlich bildete sich in solchen Fällen ein 
Krysipelas faciei aus. 

Nicht selten beobachtete man Lungen - u. Le- 
berentzündung zugleich an einem Individuum. 

Die Entzündungen des Peritonäum u. der 
Gedärme wurde häufig Gegenstand der ärztl. Be- 
handlung. Die reinen Entzündungen dieser Gat- 
tung machten noch am meisten die Anwenduug 
des antiphlog. lieilnpparates nöthig. 

Die Spienitie trat selten für sich allein, son- 
dern gewöhnlich in Verbindung mit anderen 
Krankh., namentlich der Febr. intermittens auf. 

Zwei epidemische Krankheiten beobachteten 
wir während dieser 4 Jahre; nämlich im Mai u. 
Juni 1833 die Influenza u. ein Jahr früher im 
Winter eine Febris puerperales. Erstere Krank- 
heit war während dieser 2 Monate in ganz Mün- 
chen herrschend , nur wenige Einwohner blieben 
verschont. 

Kurze Zeit nach einer ausgezeichneten Mattig- 
keit u. dem Gefühle einer vorzüglichen Müdigkeit 
der unteren Extremitäten befiel die Ergriffenen 
ein heftig drückender stechender Schmerz in der 
Subraorbitalgegend , Frost mit darauf folgender 
Hitze, Thränenfluss, Trockenheit der Schleim- 
häute der Nase u. des Rachens, trockener Husten, 
Oppression der Brust mit einem stechenden , un- 
steten Brustschmerz , der jede tiefere Inspira- 
tion hinderte. Der Durst war sehr gross, das 
Fieber heftig, der Appetit verloren, bei pappig- 
bitterm Geschmack , Neigung zum Erbrechen u. 
wirklichen Erbrechen , regelmassigem Stühl, spar- 
samem u. feurigem Urin. Dieser Zustand dauerte 
unter baldiger Remission des einen oder Exacer- 
bation des andern Symptome» 7 — 12 Tage; bis 
endlich der Kopfschmerz nachliess , die Schleim- 
häute wieder mehr secernirten, der Auswurf 
lockerer wurde u. Durst u. Fieber nachliessen. 
Die Krise erfolgte durch die Sputa, eine klebrige, 
profuse Hautsecretion u. trüben, molkigen Urin. 
Gewöhnlich folgte der Krankh. noch längere Zeit 



eine ausnehmende Mattigkeit. Uebergänge in au- 
dere Krankheiten, namentl. die nervosa, waren 
selten. Bei plethorischen oder zu Lungenkrank- 
heiten diaponirten Personen ging die Influenza in 
Pneumonie über, welche dann 1 — 2 Venäsectionen 
nothwendig machte. In der Regel aber reichten 
zur Besiegung derselben ein antiphlog. Dct. mit 
Tart emetic in refr. dosi, Blutegel bei grosser 
Eingenommenheit des Kopfes hin. Bei Compli- 
calion der Grippe mit einem Saburralzuslande 
verkürzte die Anwendung eines Emeticum den 
Verlauf der Krankh., da vorzüglich diese Com- 
plication die Reconvalescenz am meisten ver- 
zögerte. 

Der Winter des J. 1832 brachte uns, wie be- 
reits erwähnt , eine Puerperalepidemie , doch 
zeichnete sich dieselbe nicht durch die Bösartig- 
keit früherer Epidemien aus. Gewöhnlich schon 
in den letzten Schwaugerschaftamonaten empfan- 
den die Schwangeren einen stechenden Schmerz 
in der Gegend der Symphyse der Schambeine, 
der aber so unbedeutend erschien , dass sie ihn 
gewöhnlich, ohne ärztl. Hülfe in Anspruch zu neh- 
men, vernachlässigten. Einige Stunden nach der 
sonst gauz glücklich vollendeten Geburt, oft auch 
erst nach einigen Tagen befiel die Wöchnerinnen 
Schaudern mit Hitze wechselnd, stechender, wis- 
sender Schmerz in der Uleringegend , der sich 
von den Lenden gegen die Schamgegend zu aus- 
breitete. Die wenig zusammengezogene Gebär- 
mutter schmerzte bei mindester Berührung. Die 
Harn- u. Stuhlentleeruug war nicht selten schmerz- 
haft. Vomituritionen u. wirklicher Vomitus tra- 
ten ein, der Puls wurde sehr schnell, hart u. 
voll, oder schwach u. klein ; das Gesicht änderte 
sich; häufiger übelriechender Schweiss bedeckte 
die Haut bei Unterdrückung des Milch- u. Lochial- 
flusses; die Zunge hatte fast immer einen weis- 
sen, schleimigen Beleg , der Geschmack war ver- 
dorben , gsllicbt-bitter oder pappig. Wurde nicht 
frühzeitig Hülfe geleistet, oder in einigen beson- 
ders bösartigen Fällen auch bei ganz geeigneter 
Behandlung traten schon am 2.-3. Tage die Zei- 
chen des Exsudats in die Unterleibshohle ein, 
die Pulse wurden unzählbar, die Schweisse profus 
u. kalt, die Gesichtszüge entstellt, die Zunge trok- 
ken, der Unterleib tneteoristisch, die Schmerzen 
unerträglich oder schwanden bei Todesangst der 
Kranken. Die Lochien wurden ichorös oder ganz 
unterdrückt Bei vollem Bewusstsein ihres Zustan- 
de» en'deten die Kranken. Die Krankh. war sehr 
trüghch, leicht scheinend, u. wenn sie schon über- 
wunden schien, plötzlich die Kranken dennoch 
tödtend. Bemerkenswerth ist, dass die Krankh. 
aufhörte, als man die Säle der Gebäranstalt, in 
welchen die Epidemie zum Ausbruche kam , ver- 
lassen u. neue bezogen hatte. Bei der Wieder- 
beziehung des alten Locales brach die Krankh. 
neuerdings aus, bei einer zweiten Auswanderung 
wieder verschwindend. Bei den Leichenöffnungen 
iaud uiau immer nuruleules Exsudat mit den 
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bekannten Flocken in der Unterleibshohle. Der 
Uterus war gewöhnlich wenig contrahirt, die in- 
nere Flache in eine graulicht -schwarze, abreib- 
bare Mawe gelöst, das untere Segment u. die Mut- 
termundslippen, nicht selten auch die Vagina gan- 
gränös. Die Behandlung war beim beginne der 
Krankh. eine rein antiphlogistische, aber mehr 
topisch, da die Kräfte sehr schnell abnahmen. 
Man applicirte 20 — 30 Blutegel auf die Uterin- 
gegend, Kataplasmen, Sinapismen u. a. w., u. reichte 
innerlich Emulsionen mit Calomel. Bei star- 
ken u. kräftigen Wöchnerinnen wurden grössere 
u. wiederholte Blutenttiebungen angewendet. 
War eine gastrische Coraplication bemerkbar, so 
wurden kleinere Gaben des Brechweinsteins — 
Abführmittel , vorzüglich das Oleum ricini nach 
vorausgeschickten Blutentziehungen angewendet. 
Der drohenden Ausschwitzung suchte man durch 
Emuls. opiat., camphorat. etc vorzubeugen , was 
einige Male glücklich gelang. 

Bei den beobachteten acuten Exanthemen 
war unverkennbar die Neigung zu hibriden For- 
men. Selten waren Exantheme, welche in Hin- 
sicht auf Ausbruch u; Verlauf einem ganz regel- 
mässigen Gange folgten. Selbst bei regelmässi- 
gem Erscheinen desselben war die Form öf- 
ters so verschieden modiücirt, dass sehr viele 
der aufgeführten Hautkrankheiten nur nach den 
am meisten hervorstechenden Erscheinungen dia- 
gnosticirt werden mussten. — Am meisten Be- 
rücksichtigung verdient die Blatternseuche; da 
aber die an Variola vera leidenden Kranken aus- 
schliesslich einer eigenen Krankenabtheil ung zu- 
gewiesen waren, so verweisen wir an einen Be- 
richt, der über diese folgen wird. Die meisten 
Exantheme waren Morbillen oder diesen ver- 
wandte Bubeolae morbillosae, u. Urticaria. Sel- 
ten beobachtete man Scharlach u. Miliarien. In 
der Begel starb das Exanthem ab, ohne dass man 
andere Mittel, als in den Wintermonaten leichte 
diaphoretische, in den Sommermonaten aber küh- 
lende Getränke reichte. 

Unter den cJiron. AuaecJUägen zeichnete sich 
vorzüglich die Scabies aus , so wie der Herpes. 
Die männl. Kranken dieser Galtung waren der 1., 
die weiblichen aber der 2. medic. Abtheil, zuge- 
theilt. Man versuchte zur Heilung dieser Aus- 
achläge verschiedene in Vorschlag gebrachte Me- 
thoden, die wir um so mehr umgehen, als die 
späteste in Anwendung gebrachte Heilungsart 
nach Dr. Pfeufer's Methode vor allen übrigen 
den Vorzug zu verdienen scheint. Wir verwei- 
sen demnach auf eine folgende Beschreibung der 
bisher im allgemeinen Krankenhause versuchten 
üeilungsmethoden der Scabies. 

Auch auf die Behandlung der chron. Krank- 
heiten hatte der herrschende Krankheitscharakter 
wesentlichen Einfluss ausgeübt. Die Haemvptoe 
u. Hatmatemeais , welche früher öfters Bluteut- 
ziehungen nöthig machten , wichen nun gewöhn, 
lieh einer gelinde antiphlog. Methode. Nitrunt, 



Digitalis, leichte Abführmittel, ja sogar kleineGa- 
ben des Brechweinsteins wurden zur Anwendung 
gebracht. Ebenso musste die Arthritis weniger 
antiphlogistisch eis früher behandelt werden. 
Viele Fälle forderten eine öftere Wiederholung der 
Brechmittel u. konnten erst nach Entleerung einer 
meist bedeutenden Menge von Saburra biliöse ge- 
heilt werden. 

Die aufgezählten Apoplexien waren bei wei- 
tem am meisten «tuiguineae u. wurden gewöhn- 
lich an Hämorrhoiden leidenden alten, oder ple- 
thorischen jüngeren Individuen beobachtet Die 
Zahl der an dieser Krankh. Leidenden hat im 
Vergleiche zu den früheren Jahren sich verrin- 
gert, da der herrschende Genius weniger Blut- 
congestionen günstig ist, als der früher herr- 
schende inflammat. Charakter. Nichtsdestowe- 
niger ist die Anzahl derselben doch immer noch 
bedeutend in Betracht der Zahl anderer An- 
stalten, was wir den Local Verhältnissen Mün- 
chens , namentl. dem Missbrauche dea Getränkes 
unserer starken Biere zuschreiben. Auch hier 
wurde jetzt weniger, als früher, antiphlogistisch 
verfahren. Nach einer allgem. Blutentziehung 
waren topische Entleerungen mit eröffnenden 
Arzneien hinreichend , wenn die Congestion des 
Blutes nicht schon Exsudate erzeugt hatte. Häu- 
fig wurden die Kranken zu einer fruchtbar ärztl. 
Behandlung zu spät der Anstalt übergeben. 

Die Kachexien, wohin wir ausser den an 
Marasmus senilis u. den verschiedenen Phthisen 
Leidenden such noch alle Gattungen des Hy- 
drops, Scorbutes, der Scropheln, sämmtliche In- 
durationen, Scirrben u. Carcinome zählten, ent- 
halten somit die ganze Reihe der einer Heilung 
mehr oder weniger entrückten Formen. 

Ref. erlaubt sich bei Betrachtung dieser Gasse 
von Krankheiten auf einige unsere Anstalt beson- 
ders treffende Verhaltnisse hiermit aufmerksam 
zu machen. 

Es ist allgemein Sitte , den Krankenhäusern 
heilbare chronische u. acute Kranke, den Siechen 
u. Pfründanstalten aber Alte, Gebrechliche oder 
an unheilbaren Krankheiten Darniederliegende 
zuzutheilen. Der ursprünglichen Bestimmung 
unserer Anstalt zufolge wurden daher auch in die- 
selbe nur heilbare Individuen aufgenommen, alle 
Kranke aber, deren Gesundheitszustand keine 
vollständige Heilung , sondern nur die Erhaltung 
des Lebens suliess, wenn sie einer fortgesetzten 
ärztL Aufsicht übergeben werden, wurden in die 
Versorgungshäuser, welche deshalb eigene Haus- 
ärzte hatten , aufgenommen. Die steigende Popu- 
lation Münchens, ein grösserer Grad von Dürf- 
tigkeit der unteren VoUtsdassen erzeugten in den 
letzten Dccennicn ein Missverhältniss zwischen 
der Zahl u. Grösse unserer Versorgungsanstalten 
zu der Zahl der in diese die Aufnahme in Folge 
ihres Korperzustandes Nachsuchenden, oder nach 
ihren bürgerlichen Verhältnissen dazu Berechtig- 
ten. Dem Mogistrate u. dem Armenpflegschafts- 
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rathe war ea bei den bedeutenden Ausgaben Bie- 
ber unmöglich, dieses Verhältnis« in ein Gleichge- 
wicht tu bringen. Da« allg. Krankenhaus war da- 
her der Zufluchtsort für alle jene Individuen, für 
welche, wenn auch nach ihrem Körperzustande 
diese Anstalt, als Heilanstalt, unpassend erschien, 
doch augenscheinlich u. un verweilt gesorgt wer- 
den mussle. Wenn auch sehr rieh? dieser zum 
Aufenthalte nicht geeigneter Individuen, nachdem 
ihr Zustand einigermasseu gebessert war , wieder 
die Anstalt verliessen, so war dieses nur der Fall, 
um in längerer oder kürzerer Zwischenzeit neuer- 
dings aufgenommen , wieder gebessert eutlassen 
zu werden , oder — endlich zu sterben. Es ist 
mit vieler Wahrscheinlichkeit anzunehmen , dass 
die meisten an solch unheilbaren Uebeln Erkrank- 
ten der armen oder dürftigeren Einwohner Mün- 
chens u. der umliegenden Orte entweder sogleich, 
oder, wenn die Krankh. ihr unbedeutendes Vermö- 
gen erschöpft hat , Hülfe im Krankenhause nach- 
suchen u. nach den oben bezeichneten Verhält- 
nissen so lange der Anstalt zur Last fallen, bis 
•ie der Tod einer fernem Sorge überhebt. Ja 
selbst der Umstand , die Leichenkosten zu erspa- 
ren, führt häufig sterbende, an acut, oder chron. 
Krankheiten Leidende noch einige Stunden vor 
ihrem Ende der Anstalt zu; so dass öfters Kranke 
der Art auf dem Wege zum Krankenhause von 
dem Tode überrascht werden. So erhielten wäh- 
rend dieser 4 Jahre noch 130 Moribund! die Auf- 
nahme in der Anstalt Dieser unangenehmen Ver- 
hältnisse ungeachtet verliessen noch fast zwei 
Dritttheile der Behandelten gebessert die' Anstalt 
wieder. Die Lange der Aufenlhaltszeit der an 
aolchen unheilbaren Debeln Leidenden (wir zäh- 
len häufig 90—100—150 Tage ) bürgt für eine 
gewissenhafte Sorge, solche Unglückliche nur 
dann zu entlassen, wenn ihr gebesserter Zustand 
einen Austritt rechtfertigen konnte. 

Was die Behandlung dieser Krankheitsformen 
betrifft, so war das Augenmerk der Aerzte, in 
sofern der Fall selbst noch überhaupt eine ärztl. 
Behandlung zuliess , vorzugsweise auf die Causal- 
momente gerichtet. Der Grundkrankheit , z. B. 
der achleichenden Entzündung mancher Phthi- 
riker, wurde durch gelinde antiphl. Mittel, der 
Fortbildung der Tuberkel durch zweckmässigen 
Gebrauch des Sal a m mon., der Cicuta u. s. w. ent- 
gegengewirkt, während z. B. bei Hydropischen, 
deren Wassersucht durch Indurationen der Un- 
terleibsorgane erzeugt wurde, die resolvirenden 
Mittel zur Anwendung kamen. In fast allen 
Krankheiten dieser Classe, namentl. im Maras- 
mus, wurde der Genus« einer nahrhaften, leicht 
verdaulichen Kost, der Molken, Gaismilch, des 
Bieres u. s. w. als das vorzüglichste Mittel zur 
Unterstützung der Kräfte u- zur Erhaltung des 
Lebens für die längst mögliche Zeit angesehen, n. 
überhaupt als der wichtigste u. unentbehrlichste 
Theil der Therapie dieser Formen von unheilba- 
ren Uebeln betrachtet. 



Nicht minder unpassend für das Krankenhaus, 
•I« der Aufenthalt der Siechen u. Pfründuer, er- 
scheint die Aufnahme der Geisteskranken, da 
weder die baulichen Einrichtungen der allg. Kran- 
kensäle, noch jene der einzelnen Zimmer der An- 
stalt Kranken dieser Art entsprechen. 

Ohne Berücksichtigung dieser Verhältnisse 
werden doch solche Kranke in die Anstalt ge- 
bracht , da einerseits kein andres Institut zur 
Heilung solcher Kranker vorhanden, die gegen- 
wärtig bestehende Irrenanstalt aber, nur für un- 
heilbare Irren bestimmt, ganz überfüllt ist. l ) 
Nichtsdestoweniger dürfen wir mit den Ergeh- 
nissen der Behandlung zufrieden sein, wenn man 
die vielen alten, verjährten Irren bedenkt, bei 
denen kein Heilungsversuch mehr vorzunehmen 
war , u. welche nur zur Absonderung u. Aufsicht 
im Krankenhause verpflegt wurden. Ausserdem 
erlauben wir uns zu bemerken, dass viele Kranke 
nur eine Besserung bis zu einem gewissen Punkte 
hin zulassen. Die als gestorben aufgeführten Gei- 
steskranken starben an einem zu dieser Krankheit 
hinzugekommenen, oder bereits längere Zeit vor- 
hergegangenen körperlichen Leiden , oder an or- 
ganischen Fehlern, welche mitunter die Geistes- 
zerrüttung bedingten. 

Nach dieser kurzen Darstellung der behan- 
delten Krankheitsformen, zu deren Bearbeitung 
die Ordinationsbogen der einzelnen Kranken u. 
einige kurze Monatsberichte, welche die Assi- 
stenzärzte an die 8. Direction übergeben hatten, 
als Anhaltspunkte dienten, legen wir noch zum 
Schlüsse die Mortalität- Kerhältnitte vor. Wenn 
wir ein Verhältnis« der Gestorbenen zu den Behan- 
delten überhaupt aufstellen, so ergiebtsich, daos 
von 100 Kranken 7 gestorben sind, mithin der 14. 



Kranke. Das Mortalitätsverhältnis«, nach dem Alter 
der Verstorbenen gereiht, zeigt, dass in einein Alter 



Ton 1—10 Jahren gestorben ist der 13. Kranke 
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Das Sterblichkeitsverhältniss nach der Jahreszeit 
zeigt folgende Tafel. 



Monate | 183? 1 183' I 183» | 183» 



OcU>ber 


8 


8 


8 


7 


November 


16 


9 


10 


9 


December 


23 


12 


9 


19 


Januar 


13 


10 


13 


12 


Februar 


14 


22 


13 


18 


Man 


13 


11 


14 


11 


April 


12 


10 


9 


20 


Mai 


7 


12 


17 


22 


Juni 


10 


12 


14 


16 


Juli 


21 


13 


9 


22 


Augast 


16 


13 


10 


20 


September 


13 


19 


7 


26 


Summa 


13 


12 


11 


16 



1) Der 8ao einer Irrenanitalt ist berelU be«cb!os«en , die 
Fob#s «tae enütlelt, n. ««mit wird diese im LebeiaUude bald 
»bgeholfeo tr erde«. 
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Was den Unterschied der Mortalität»- Verhalt- der 12^1^ Manaj für die II. Abtheil, ein Ver- 

nissc der I. u. II. Abtheil, betrifft, so würde auf häitniss wie 100 : 8 oder der 12^ ( 3 y Mann, 

die I. Abiheil, ein Verhältnis» wie 100 : 6 oder Werden die für das allg. Krankenhaus ganz u. 

der 15. Mann; für die II. Abtheil, aber, wie 100:7 gar nicht geeigneten, sondern sonst gewöhnlich in 

oder der 13. Kranke treffen. Da der I. inedic. Pfründ- u. Siech Ii nusern verpllegten Kranken ab- 

AbtheiL aber 1102 Kranke, welche an Scabies gerechnet, so ergiebt sich ein MortaJitätsverhältniss : 

litten, mehr zugetheilt waren, so zeigt sich, 1» Allgemeioen wie 100 : 5 oder der J6. 



wenn diese Ueberzabl aufgehoben wird, "für die ßr di * {med. Abth. " ?SS 1 f ~ " ff* " 
I. inedic. Abtheil, ein Verhöltniss wie 100: 8 oder " " "* 1 " 100 ! 6 " " l ** " 

II. Reminiscemen *) aus der Klinik des Prof. Sohönlein in Zürich. 

Bei einer J J hthisica , welche in den letz- schwärende Tuberkel abgelagert; besonders fan« 
ten Tagen ihres Lebens bedeutend an Bangig- den sich an der Valvula Baubini eine Masse tuber- 
keit und Beklemmungen, ja häufigen Erstik- culöser Geschwüre, welche fast die ganze Klappe 
kungsanfdllen litt, bemerkte Sch. Folgendes, zerstört hatten. — 

Bangigkeit gegen das Ende der Phtlii» „Das Zcrßietsen von dtgenerirten Massen We- 
sen entsteht aus verschiedenen Ursachen , er- zeugt sehr häuGg die Febris nervosa versatilis 
heischt deshalb auch zu ihrer Erleichterung ver- des Peter Frank." — 

schiedene Mittel. Ist die Ursache IVeuseraus- „Schleim im Urine. Ist er aus der Niere, so 
schwitzung , besonders bei scrophulösen Subjec- bildet er zwar einen Bodensatz , aber heim 
ten , zeigt sich bei der Percussion ein dumpfer Schütteln oder Ausgiessen des Urins löst er sich 
Tun am untern Ende der Brust, Anschwellen in Flocken auf ; ist er hingegen aus der Blase, so 
der Extremitäten, geringe Quantität Harn, dann bildet er eine zusammenhängende Masse, welche' 
sind Diuretica iodicirt. Eine andre Ursache ist eioh nicht durch Schütteln oder beim Ausgiessen 
oft das Stocken des Auswurfs , dann giebt uns auflöst, sondern zähe zusammenhängend bleibt, 
die Auscultation die rasselnde Respiration, es u. einen speeifisch fotiden Geruch hat. M 
sind indicirt Expectorantia, Antimonialia, Benzoe yftrgrösserung der Papillen der Zunge ist 
u. s. w. Drittens wird die Bangigkeit durch ei- den exauthemat. Fiebern, besonders dem Schar- 
ben paraht. Zustand des ßruslnervensystem* er- lach eigen. Sie ist so charakteristisch, dass man 
zeugt. Die Section zeigt uns dann den Phrenicus, schon vor dem Ausbruche des Exanthems die 
auch oft den Vagus stark angeschwollen, 8 — 4mal Krankheit daran erkennen kann. Diese Erachei- 
über die Norm vergrössert, fest u. hart , oft nung wird um so interessanter, wenn man dage. 
wie ein Tendo, mehrere Male habe ich selbst Ein- gen die glatten polirten Zungen in typhösen Fie- 
schniirungen daran gefunden , so dass die Nerven bern u. besonders in der Febris muedsa berück- 
knotig ausgaben. Van der Poll hat neulich sichtigt; die Allen sagten, die Zunge sei mit einem 
diese Erscheinungen an den Verzweigungen des Goldschlägerhäutchen überzogen. — Dieser Zu- 
Vagus in der Verbreitung der Lungen bekannt stand ist in diagnost. Beziehung viel wichtiger 
gemacht. Hier müssen Incitamente angewandt als die verschiedenen Zungenbelege." — 
werden , Sinapismen auf die Brust u. die Uinge- Bei Turgtscem nach unten ist der Schmerz 
gend, auf den Deltamuskel, innerlich Naphten in der Nabelgegend im Colon, meistens im Colon 
tropfenweise , Aroma tica. — Am Ende erscheint descendens, der Bauch nicht aufgetrieben, nicht 
der Tod durch Paralyse der Lungen." — Bald gespannt, weich, bisweilen nur momentan auf- 
darauf starb die Patientin. Die Section ergab: getrieben durch Anhäufung von Gasarten ; dann 
die Lungen voller Tuberkel, theils roh, theils findet ein Kollern statt u. es gehen Blähungen 
zerflossen u. in den oberen Lungenlappen grosse nach unten ab. Stoll giebt das Zittern der Un- 
Höhlen bildend, besonders war die linke gleich- teriippe u. den Abdominalpuls (Puls, irregularis 
sam nur noch ein hohler Sack. An den Wan- intermitt.) als charakteristisch an. Diese letzten 
durigen mehrerer Höhlen zeigten sich, als begin- Erscheinungen finden sich aber ebenso wenig, wie 
nende Heilung, neue Gelasse. Die letzten Er- ein Pulsus dicrolus immer bei acuten Entzündun- 
scheinungen der Bangigkeit u. Beklemmungen gen kurz vor einer kritischen Blutung, wie Eß- 
waren durch Paralyse der Nervi phrenici entstan- uige behaupten. Sch. sah letztere sehr selten 
den, denn diese zeigten sich 3 — 4mal so gross u. ebenso wenig kann man sich nach seiner Er- 
als normal, waren sehnenartig hsrt u. fest, ohne fahrung auf das Zittern der Unterlippe verlassen. 
Mark. Der Darmkanal war geröthet, die Schleim- Bei einem Individuum, bei dem früher die 
haut theilweise ganz zerstört, sehr verdickt u. Intermittens tjuotidiana 2mal durch schlechte 
unter ihr viele theils rohe, theils zerflossene, theils Behandlung unterdrückt worden war, zeigte sich 
• - — - — — Aufregung im Gefässsysteme und Gastricismus. 

1) Et »lad nat diw« iutorew*uten Remiai*ceuMi v«a el- Wann ist mau bei Intermittens vor Recidiven si- 

nem «ehr arhlbiirrn Ante bneHicb mUgclheiU worUea fc» " . 

machen dieaelbea auf* Neue deu Wunsch r.pe, da** Hr. Prof. eher <" Wenn der Harn keine Sedimente mehr 

t&'&^J^^*^ [,BÜwU * e U - macht, in dem Typus, in welchem sonst die In- 

0* 
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termittens einzutreten pflegte. 2) Wenn die Ge- 
sichtsfarbe gesund ist S) Wenn Mattigkeit, Un- 
ruhe, Ziehen im Kreuze u. in den Gliedern, Gäb- 
neu u. s. w. verschwunden ist.* 4, — Die Paroxys- 
nien kehrten bier niebt zurück, aber es zeigten 
«ich bedeutender Schweis« u. Sedimente im Harne, 
Der Kranke erhielt China, denn „Chinin ist bes- 
ser, die Paroxysmen abzuschneiden, China in Sub- 
stanz aber besser, die Recidive zu verhüten." — 

Bei Bubonen wendet Schönlein die Com- 
pression durch Bteiplatten an j die Eiterung erfolgt 
rasch, oft schon in 24 Stund., die Haut über 
dem Abscess gebt nicht zu Grunde. — 

Urin bei Hy dropischen ; „es ist sehr zu beach- 
ten, ob in demselben Harn - u. Purpursäure oder 
Eiwtiss enthalten ist ; im letzten Falle ist die Hy- 
dropsie sehr pernieiös, es entsteht schnell Colla- 
psus u. Brand äusserer Theile, man darf hier keine 
Diuretica geben, sondern roborirende Mittel u. 
stärkende Diät. Ist Harn- oder Ihirpursäure im 
Urine Uy dropischer, so ist gewöhnlich ein Lei- 
den der Leber oder Milz zugegen , dabei ist aber 
dennoch im angesammelten Wasser des Bauches 
selbst eine Menge Ei weiss enthalten. Wird durch 
die Nierengefässc Blut ausgeschwitzt, so ist das 
ein sehr schlimmes Zeichen." — Es entstand bei 
diesem Kranken , bei dem die Paracentese ge- 
macht war, eine Fistelöffnung, durch welche das 
Wasser (ortwährend aussickerte. Ein sehr glück- 
licher Zufall, den durch die Kunst hervorzu- 
bringen Scb. sich oft bemüht hat. Der Harn 
desselben Kranken enthielt, wie die ehem. Un- 
tersuchung des Hr. ProC Low ig nachgewie- 
sen , merkwürdiger Weise u. gegen alle Erfah- 
rung, neben der Purpursäure eine Menge Schleim- 
zucier'f welches sonst nur bei Diabetischen der 
Fall ist — 

„Pttlsatio abdominalis epigavtrica kann nur 
aus dreierlei Ursachen entstehen; durch ein Aneu- 
rysma , durch Degeneration der Ifauc/torgane, 
als des Magens, des Pankreas u. s. w. , u. aus 
einer Affection derjenigen Nerven, welche die 
Aorta umstricken. (Auch bei Erweiterung des 
rechten Herzens u. Verwachsung mit dem Zwerch- 
felle hat man die Pulsation beobachtet.) Beim 
Aneurysma fühlt man immer in der Tiefe eine 
Geschwulst, die Pulsation fängt langsam auf ei- 
ner kleinen Stelle au, u. mit dem Stethoskop 
hört man dsa Eindringen des Blutes in den aneiL- 
rysmatischen Sack — Flascbengeräusch. — Im 
zweiten Falle hat man die Erscheinung der De- 
generation der Organe , des Herzens , Magens 
u. s. w. — Bei der letzten Art ist gewöhnlich 
Hysterie oder Hypochondrie zugegen u. in diesem 
Falle ist die Pulsation bald da , bald geschwun- 
den, u. oft stark, oft schwach." — 

„So wie bei einer bestehenden Nervenkrank- 
heit sich eine Gefässkrankheit ausbildet, hebt 
diese die erste auf, z. B. bei Neuralgien u. hyster. 
Krämpfen eingetretener Katarrh u. s. w. — Auf 
diese Thatsache, den polaren Gegensatz des Ge- 



fässsystems zum Nervensysteme, gründet sich auch 
der Heilplan der Nervenkrankheiten , Vesican- 
tien , Sinapismcn , Naphten u. antispasmodisebe 
Gummiarten wirken nicht direct auf das Nerven- 
system, sondern heilen indirect die Nervenkrank- 
heiten durch Erzeugung eines künstlichen Fie- 
bers." — 

Bei einem jugendlichen Kranken, der Onanie 
trieb u. schon sehr heruntergekommen vor kur- 
zem in das Spital aufgenommen worden war, 
machte Sch. in der Klinik am 4. März folgende 
Bemerkungen: „ein junger Mensch früher von 
gesundem Ansehen treibt seit Neujahr Onanie, 
doch ist diese wohl nicht Grund der Krankheit, 
sondern Folge derselben, indem der Kranke durch 
den Reiz, den das Leiden der Harmverkzeuge mit 
sich bringt, dazu verleitet ist. Dieses Laster fin- 
det bei solchen Kranken nicht selten statt, so se- 
hen wir Fälle , wo bei Knaben von 7 u. 8 Jahren 
Erectiouen des ganz erbärmlichen Penis erfolgten, 
die sie zu Manipulationen reizten , gewöhnlich 
waren Helminthen u. Scrophcln die Ursache (Scro- 
phel- u. Wuruitripper). Auch fand ich oft, durch 
Prof. Wagner in Wien aufmerksam gemacht, 
am horizontalen Aate des Schambeines, da wo 
der Samenstrang herabsteigt, Excrescenzen u. 
spinöse Auswüchse, wodurch das Vas deferens ge- 
reizt wurde u. "so Onanie die Folge war. In ei- 
nem andern Falle ward ein ganz aller Mann durch 
Degeneration des Hodens zu jenem Laster verlei- 
tet u. ging dadurch zu Grunde. Die Onanie hat 
daher bei weitem nicht immer einen reinen mo- 
ralischen Grund, sondern sehr oft einen materiel- 
len, sie beruht nicht blos auf Corruption des Gei- 
stes. So auch hier , denn die Erscheinungen, 
die wir wahrnehmen, deuten offenbar auf ein Nie- 
renleiden : ein drückendes schmerzhaftes Gefühl 
zu beiden Seiten der Lendenwirbel in der Nieren- 
gegend ; wenn der Kranke sich etwas bückt, glaubt 
man auch an beiden Seiten eine Hervortreibung, 
eine leichte Anschwellung wahrzunehmeu , die 
die Form der Nieren hat; ferner Schmerz längs 
dem Verlaufe der Ureteren bis an die Blase, häu- 
figer u. heftiger Drang zum Uriniren , der alle 
Stunden eintritt; meist werden nur kleine Mengen 
von Urin gelassen, welcher Abweichung von der 
normalen Mischung zeigt ; er ist blass, etwas trübe 
u. zeigt ein Sediment aus körnigem Schleime, den 
man fast für steinige Concremente halten könnte, 
doch zwischen den Fingern gerieben fühlt man ihn 
nur schleimig, nicht sandig; zuweilen soll sich 
Blut im Harne linden. Dann zeigt sich noch ein 
charakterist. Phänomen, beim Triebe zum Har- 
nen nämlich stellen aich krampfhafte Erscheinun- 
gen im Samenstrange u. Cremaster ein, so dass 
die Hoden nach oben gezogen werden, u. eben- 
falls durch Contractioncn der Tunica dartos das 
Scrolum sich runzelt. Die Untersuchung durch 
den Mastdarm zeigt die Prostata gesund, aber die 
Blase contrahirt u. ihre Häute dicker u. fester, 
dem Fingerdrucke eine ziemliche Resistenz entge- 
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gensetzend; ob da» Volum schon abgenommen a. 

die nähere Beschaffenheit der Haute, muss die Un- 
tersuchung durch den Katheter ergeben. Es fin- 
den sich bei den Nierenleiden consensuelle Er- 
scheinungen in der Cbylopoese, namentlich ist das 
Erbrechen oft sehr heftig, so dass man dadurch 
irre geführt werden kann. — Ein Nierenleiden ist 
hier klar, von welcher Art es aber ist, läset sich 
noch nicht genau bestimmen, wir vermutben Tu- 
btreulose der Nieren. — Für das Erste geben 
wir schleimiges Getränk, u. ein Decoct. althaeae 
mit Sein, lycopodii." — Am folgenden Tage äus- 
serte sich Sch. ferner über diesen Kranken fol- 
gendermassen j „wenn die vorliegenden Erschei- 
nungen auch eine mehr chrou. Entzündung der 
Nieren andeuten, als der drückende Schmerz, .das 
Ziehen längs den Ureteren, die conseneuellen in 
der Blase u. im Hoden , so besteht doch daneben 
noch ein zweites Leiden, wovon die Entzündung 
wahrscheinlich nur Fu Ige ist, nämlich eine Tuber- 
culosis, lieber Nierentuberkel ist noch sehr 
wenig bekannt ; eines der besten Werke darüber 
bat König geschrieben, doch das Anatomische 
mehr dabei berücksichtigt, als Krankengeschich- 
ten angeführt, nach deren Symptomen man die 
Krankh. im Leben erkennen könnte ; auch von 
Ammon in Dresden hat neulich eine gute Ab- 
handlung [Jahrbb. B. 1. S. 320] geliefert. Er er. 
wähnt darin auch unser u. behauptet , dass wir 
schon mehrere Arten der Tuberculose unterschie- 
den. Dem ist aber nicht so , sondern wir glau- 
ben , dass Tuberkel in den Nieren überhaupt 
schon schwer genug zu diagnosticiren sind j wohl 
aber unterscheiden wir verschiedene Afterorgani- 
sationen der Nieren, die früher zusammengewor- 
fen wurden, als Markschwamm, Fungus haema- 
todes u. Tuberculosis. Die Hauptsache bei der 
Diagnose der 'Nierenkrankheiten beruht auf der 
Beschaffenheit des Harnes, die chemische Unter- 
suchung desselben ist immer nothwendig ; die 
übrigen Erscheinungen bei Nierenkrankheiten sind 
ziemlich conform, als der drückende Schmerz, das 
Ziehen längs den Uretereu, die consensuelleu Er- 
scheinungen in der Blase, den Hoden, den Schen- 
keln. Die meisten Symptome, die Ammon als 
charakteristisch für die Tuberculose anführt, sind 
nicht statthaft, z. B. diebedeutende Geschwulst 
der Nieren, die keineswegs immer vorhanden ist, 
sondern sich nur bei ungeheurer Degeneration der 
Nieren findet, wenn dieselben ganz knollig wer- 
den u. so durch die abgemagerten Decken hin- 
durch fühlbar sind. Ebenso ist es mit dem hek- 
tischen Fieber, das erst am Ende beim Zerfiiessen 
der Tuberkel sich hinzugesellt u. sich dann noch 
bei anderen Entartungen als Fungus baematodes 
u. Markschwamm ündet. Allein die Beschaffen- 
heit des Harnes, Quantität, Qualität u. Mischung 
desselben können zur sichern Diagnose führen. 
Das erste Symptom, was wir bei Nierentuberkeln 
fanden , ist das Vorkommen einer fettigen Sub-. 
«tarn, die sich ebenso wie das von G melin ent- 



deckte phosphorsaure Uirnfett verhält — Wir 
lassen jetzt 12 Blutegel in die Nierengegend setzen 
u. Einreibungen aus Ol. hyoseyami, Ungt. nea- 
politanum u. Allhaea inachen." — 6. März. Der 
Bodensatz im Urine wird mehr purulent; diess 
spricht schon für Fhthisis tuberculosa der Nie- 
reu ; vielleicht stellt sich auch schon Abends ein 
Fieber ein. Zum Allhaea - Decoct wird Liehen 
island. hinzugesetzt." — (Leider ward ich ver- 
hindert, das Spital länger zu besuchen u. den fer- 
nem Verlauf dieser Krankh. zu beobachteu, so 
dass ich Ihnen nichts Näheres hierüber, wie auch 
über die Bemerkungen, die S c h ö n 1 e i n dabei ge- 
macht bat , mitzutheilen im Stande bin.) 

Ein robustes, kräftiges, plethor. Mädchen von 23 J. 
ward« am 26. Dec. in das Spital gebracht, in demselben 
Zustande, in dem wir sie jetzt noch sehen (am 29 Dcc). 
ßo viel aus der Umgebung der Kranken zu erfahren war, 
hatte sie seit mehreren Wochen über heftige Kopfschmer- 
zen geklagt, jedoch wusste man die Stelle nicht genau 
anzugeben, ob auf der rechten oder linken 8eitc. Am 
24. hatte sie sich den Tag vorher leidlich befunden, als 
sie plötzlich Abeods von der noch statt findenden Läh- 
mung befallen wurde. Dieses ist Alles , wa* wir in ans- 
nmestiftcber Beziehung erfahren konnten. — AI» dieK ranke 
ins Spital gebracht wurde , war sie halbseitig gelähmt 
o. zwar auf der rechten Seite, aber auffallend erstreckte 
sich diese Lähmung nur auf die Extremitäten, nicht auf 
das Gesicht, u. wir finden hier nicht einmal eine Andeu- 
tung von Verzerrung, die sonst so cigcnlhüudlch ist; 
ebenso ist die Zunge nicht gelähmt, wohl nehmen aber 
die Muskeln des Halses Antheil, indem der Kopf nach 
der rechten Seite fällt, wenn sie aufgerichtet wird. Das 
rechte Auge ist convulsivlach zürn innern Winkel ge- 
wendet, das Gesicht etwas geröthet, der Kopf heisa 
u. die rechte Seite der Stirn warmer als die linke. Die 
Function der Sinnesorgane ist in ihrer Integrität, die 
Pupille weder erweitert noch verengert, jedoch wenig 
reizbar gegen das Licht, die Kranke hört, wenn man su 
ihr spricht, die Zunge ist rein, fängt aber schon an 
trocken zu werden, der Durst bedeutend, sie verlangt 
oft zu trinken u. ebenso zu barnen u. den Stuhl zu ent- 
leeren, so dass sie nie die Kxcremente unwillkürlich ins 
Bett lässt. Sie hat Bewußtsein ihres Zustande». Der 
Puls, der anfangs sehr träge u. langsam war (Pulsus ce- 
phalicos) , hat sich jetzt gehoben u. ziemlich entwickelt. 
Diagno$t. Bin Gehirnleiden ist offenbar, nur fragt es 
sich, welcher Natur ist es? Wir müsisen Rücksicht neh- 
men auf die vorhergegangenen Kopferscheüningen , auf 
die umschriebenen Schmerzen, die es wahrscheinlicn 
machen , dass schon längere Zeit ein Gehirnlcidui 
vorhanden war, welches am 29. seine Hohe erreichte. 
Mit Bestimmtheit lässt sich die Sache nicht angeben, 
doch ist es mehr als wahrscheinlich, dass eine umschrie- 
bene Entzündung der Gehirnmasae selbst vorausging, die 
mit Erweichung endete , u. welche ein Blutextravasai 
zur Folge hatte. Von dieser Ansicht ging auch unsere 
Behandlung aus ; wiederholte topische Blutentziehungcn. 
Auf die erste hatte sich die Kranke wieder etwas er- 
holt, ist mehr aus dem Sopor erwacht u. zu sich ge- 
kommen. Die zweite Blutontleerung , die gestern vor- 

Seimmmen wurde, hatte weniger Wirkung. Heute wie- 
er 16 Blutegel an die Stirn u. hinter die Ohren, auf 
den abgeschorenen Kopf lauwarme Umschläge von Kssig 
u. Wasser ; innerlich das schon seit dem 26. gegebene 
Infus, arnicae mit etwas Ammonium carbonic. fort ; aus- ( 
serdem einKIjstir aus Infus, sennae, mit Magnesia sulph. 
u. Ol. ricioi. Am 31. Oec. wieder 16 Blutegel. - Am 
4 Jan. Der Zustand der Kranken ist für die Wichtiskeit 
der Krankh. u. die Länge der Zeit leidlich; die Verän- 
derungen sind folgende : Gehirmymptome. An die Steile 
der Betäubung ist BewussUcia getreten, die Pat. Ut 
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aus ihrem Sopor erwacht , was schon ihr Weinen l>e- 

weist, auf Kragen giebt sie bessere Aufschlüsse Aber 
ihre Gefühle , sie bezeichnet jetzt genau die linke Seite 
des Kopfes als schmerzhaft, während sie früher durch- 
aus keine Schmerzen haben wollte. Das rechte Auge 
ist nicht mehr verdreht, sondern die Achsen beider Augen 
stehen parallel. Paratyt. Krtcheinungen : mit diesen 
steht es freilich nicht so gut, was uns aber nicht wun- 
dern darf, denn es ist die Präge, ob die Zeit überhaupt 
sie vermindern werde. In den gelähmten Theilen zeigt 
sich ein neuer Zustand , sie werden nämlich ödematös, 
was freilich nicht viel auf sich hat , so lange es bei 
Oedem bleibt, indem dieses nur Folge des gestörten 
Nerveneinflusses ist; gewöhnlich ist es aber nur Vor- 
läufer von rosiger Entzündung u. Brandblasen. Bs ent- 
steht leicht verwüstende u. sphacelireade Entzündung. 
Nicht aliein in praktischer, sondern auch in pathologi- 
scher Hinsicht ist dieser Umstand interessant , da näm- 
lich der Satz aufgestellt ist , zur Entstehung der Ent- 
zündung sei Nerveneinfluss noth wendig; was falsch ist, 
denn grade dass in gelähmten Theilen , sei der Nerven- 
einfluss mechanisch oder dynamisch aufgehoben, Ent- 
zündung entstehen kann, spricht dagegen. Aber wohl 
hat die Lähmung Einfluss auf den Gang der Entzündung, 
diese ist eine brandige, die Theile sterben ab. — Die 
gelähmten Theile der Kranken wurden in eine höhere 
]>age gebracht u. mit trocknen Fomentationen bedeckt. 
— Am 7. Jan. Ertcheinyngen im Ceniralorgane. Sopor 
u. Bewusstlosigkeit haben sich verloren, die Kranke ist 
sich ihres Zustande* bewusst , antwortet auf die vor- 
gelegten Fragen geschwind, der Kopf ist nicht mehr 
heiss , u. die Sinnesorgane sind in vollkommner Thätig- 
keit. Paralyt. Encheinungtn : der Mundwinkel stark 
verzerrt , am rechten Auge füllt das untere Augenlid 
nicht mehr unwillkürlich herab ; die Extremitäten noch 

Seläbmt. Eine neue Erscheinung aber bemerken wir, 
ie recht gut ist, es tritt nämlich Reissen u. Prickeln 
in den gelähmten Gliedern ein, das erste Zeichen des 
wiederkehrenden Einflusses. Die Ucbandluog bleibt die- 
selbe. Am 8. Jan. Wir bemerken im Voraus, dass die 
Arnica bald weggelassen wurde, weil sie die Congestio- 
nen zum Gehirn vermehrt. Rost an, der die beste Mo- 
nographie über Encephalomalacie geliefert , hielt die 
Krankh. für absolut lethal ; dieses ist aber wohl mehr 
seiner Behandlung zuzuschreiben, weil er gleich mit 
allgemeinen Blutentziehungen bei der Hand ist. — Es 
fragt sich nun, ob bei dieser Kranken solche Verände- 
rungen eingetreten sind, dass wir zur zweiten Aufgabe 
schreiten können, nämlich die Lähmung zu heben. — 
Drei Dinge müssen hier unsere Handlungsweise bestim- 
men: die Kopfsymptome, die geistigen Fähigkeiten u. 
der Puls. — So lange der Kopf noch heiss, das Ge- 
sicht noch geröthet, vermehrter Blutandrang zum Gehirn 
vorhanden, so lange die psychische Thätigkcit noch nicht 
zurückgekehrt, so hinge der Puls beschleunigt ist, ist 
es nicht passend, gegen die Paralyse zu openren , man 
setzt sich sonst der Gefahr eines neuen Blutergusses 
aus. — Alles dieses findet sich hier nicht, es ist also 
ein Versuch zu machen , die Lähmung zu beben. Es 
fragt sich aber, durch welche Mittel. Dieselben lassen 
sich in zwei Gassen theilen ; zur ersten Classe gehören 
solche , welche die Resorption befördern, um das Extra- 
vasat hinwegzuschaflen , welches durch Druck auf das 
Gehirn die Lähmung erzeugt. Viele Aerzte zweifeln 
daran, dass überhaupt diese Heilart der Natur durch die 
Kunst unterstützt werden kann. Wir glauben es, nach 
der Analogie des Blutes in äusseren Theilen , im Auge, 
unter der Haut u. s. w. Man hat hierzu die Mercuria- 
lien , innerlich u. äusserlich , hauptsächlich empfohlen, 
' allein dieses stützt sich weniger auf die Erfahrung, als 
auf Theorie. Andere u. schon die älteren Aerzte ge- 
ben zu diesem Zweck die Arnica; für die Resorption 
bethätigende Kraft dieses Mittels spricht die Erfahrung 
der jungem Zeit ; nur muss man bei ihrem Gebrauche 
immer das Gefässsystem beobachten. Oft nämlich er- 



zeugt sie ein künstliches Fieber, beschleunigt den Puls 

u. vermehrt die Hautlhätigkeit , welches zu weit getrie- 
ben höchst nachlheilig werden kann. Es haben deshalb 
Viele gerathen , dem Mittel als Corrigentia Mittelsalze 
hinzuzusetzen , besonders Nitmm u. Ammonium muriati- 
cuoi , die der Wirkung auf das Gefässsystem widerstre- 
ben. In einer Beziehung dürften sie wohl nützlich sein, 
aber nicht in der, in welcher man glaubt, denn alsdann 
würden sie die Wirkung der Arnica auflieben; sie wir- 
ken vielmehr dadurch, dass sie die Secretionen in ver- 
schiedenen Organen bethätigen , Nitrum die der Nieren 
u. Salmiak die der Haut, u. in sofern ist ihre Wirkung 
vorteilhaft, da sie dadurch indirect die Resorption be- 
fördern. Bei alteren Leuten, 'wo das Gefässsystem sehr 
träge ist, setzen wir dieser Verbindung noch gern Am- 
niouinm causticuni hinzu, das einzige Mittel, wovon wir 
bei alten Leuten Hülfe gesehen haben. Dieses ist aber 
bei diesem sanguinischen reizbaren Subjecte nicht an- 
zuwenden, sondern hier Arnica mit Neutralsalzen. — 
Die «weite Classe umfasst die Mittel, welche eine spe- 
eibsche Reisung in den Centraiorganen des Nervensy- 
stems bewirken sollen, den iiinern Gebrauch des Phos- 
phors u. mehrerer giftigen Pflanzenstoffe. Nux vomica, 
Faba St Ignatii, Rbus toxicodendron. Es ist aber klar, 
dass diese Mittel da, wo noch keine Reizbarkeit in den 
Centraiorganen des Nervensystems vorhanden ist, nicht 
anzuwenden sind , sondern nur da , wo die Resorp- 
tion schon vollendet ist u. trotz dem die Lähmung noch fort« 
besteht. Wir verordnen deshalb ein Arnicainfusura von 
5jj auf $vj mit Nitrum ; die Fomentationen lassen wir 
fortgebraueben. 15. Ja*. Bei der Kranken gebt es, 
wenn auch langsam, doch vorwärts. Das Gesiebt ist 
nicht mehr so verzerrt, der Mund nicht mehr so schief 
stehend. Die paralyt. Erscheinungen am rechten Augen- 
lide haben sich verloren, die Sprache wird mit jedem 
Tage deutlicher , die Kranke bringt schon articulirte 
Töne hervor. Die Eingenommenheit des Kopfes hat 
sich ganz verloren, die Beweglichkeit im rechten Fusse 
kehrt wieder, das rechte Bein ist zwar noch ganz ge- 
lähmt, aber schon sensibel, das Oedem an demselben sin- 
ket zusammen. Alle Übrigen Functionen sind in Ord- 
nung. Die Hauptsache für uns ist die Wirkung der an- 
gewandten Mittel zu erforschen. Zwei Dinge waren 
es, die über den Gebrauch der Arnica u. des Nitrum 
entscheiden sollten. Puls u. Kopf. Der Puls ist ruhig; 
der Kopf nicht heiss, eingenommen oder schwer, das Ge- 
sicht nicht geröthet; also können wir nicht allein die 
Arnica fortgeben , sondern auch mit der Dosis steigen, 
statt £jj jetzt 5jjj mit Nitr. depurat. ^j. 30. Jan. Die 
paralyt. Erscheinungen massigen sich auffallend, die Spra- 
che hat sich sehr gebessert , sie ist ziemlich articulirt, 
nur die Beweglichkeit der Muskeln, welche zum Sprach- 
apparat gehören, ist noch nicht ganz wieder hergestellt, 
deshalb noch Stottern. Auf dem kranken Fusse kann 
die Kranke schon wieder etwas stehen , das Oedem am 
Arme u. an der Hand ist geschwunden , obgleich sie bis 
jetzt noch nicht die Finger rühren kann. Es ist dieses 
eine sonderbare Erscheinung u. zwar nicht übereinstim- 
mend mit den Ansichten der Physiologen , dass paralyt. 
Symptome zuerst in den peripher. Theilen nachlassen u. 
so allmälig gegen das Centraiorgan die Besserung^ auf- 
steigt u. die Lähmung also am längsten zurückbleibt in 
den Theilen, die dem Centraiorgan am nächsten liegen. 
Mit der Arnica wird fortgefahren. 22. Jan. Der Zu- 
stand ist noch derselbe wie vorgestern. Der leidende 
Fuss hat an Kraft zugeuommen, im Arme hingegen zeigt 
sich noch keine Spur von Beweglichkeit. Schon gestern 
heben wir die Aroice weggelassen, heute nutchen wir - 
einen Versuch mit Strycbnin u.swar fangen wir mit^Gr. 
zu 2mal täglich an, u. steigen allmälig. 24. Jan. Ge- 
stern traten bei der Kranken Erscheinungen ein, wel- 
che einen neuen Anfall von Apoplexie befürchten Hessen. 
Der Kopf war eingenommen, schmerzhaft, die Stirn heiss, 
der Puls sehr frequent, der Durst heftig, die Hauttem- 
peratur erhöht. Wir setzten die Kranke sogleich auf 
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einfache Diät, liessen Umschläge von Wasser o. Essig mungssymptomein den Extremitäten sind heftige Krampf- 
•uf den Kopf machen, n. gaben innerlich ein Decoct. erscheinungen getreten, die bald klonischer, bald te~ 
gramtn. mit Nitrum o.Oxymel simplex. Hierauf sind dleae nischer Art sind, letztere finden gegenwartig statt; 
Erscheinungen fast wieder verschwunden. Die Medicin das allerschlitximate Symptom ist aber die beginnende 
wird fortgebraucbt — 27. Jon. Die Erscheinungen vom Lähmung in den Respirationsorganen , die keuchende 
83. haben sich jetat wieder ganz verloren. Wir lassen beschwerliche Respiration u. das Athmen mit den Na- 
deshalb die Mixt. salfna weg u. geben beute gar nichts, senflügetnl — Wir haben es also nach dem Voriiegea- 
morgeo wollen wir wieder mit dem Strychnin anfangen, den nicht allein mit einem Extravasat, sondern mit ei- 
30. Jan. Die Kranke kann schon etwas gehen , es ist ner Entartung des linken Gehirns an thun , einem Zu« 
aber wohl weniger dem Gebrauche des Strychnias zuzu« stände, den wir schon beim ersten Anfalle von Apeple- 
achreiben als die Erscheinung, die sieh nacb dem Mittel xie, welcher wahrscheinlich Folge dieser Gehirnerwei- 
(das 2mal tägl. zu T * a Gr. gegeben wird) in der obern chung war, befürchteten. Die Prognose ist schlecht — 
rechten Extremität gezeigt hat. Es ist hier ein Gefühl Behandlung. Wir wenden hier Reize an, keine Antiphlo- 
eingetreten, als wenn elektrische Schläge durch die gose. Die Anwendung der Reize ist freilich sehr be- 
Kinger gingen. Diese Erscheinung ist bis jetat nur schränkt, weil die Kranke nicht schlucken kann, wir 
momentan gewesen , aber auf den weitem Fortgebrauch wollen auch keine Versuche damit machen, denn die 
des Mittels wird sie sich schon coastatlren. 1. Febr. Kranke konnte nur 'dabei an Suffocationsbeschwerden 
Ks ist gestlegen mit dem Strychnin bis auf £ Gr. 2mal zu Grunde gehen ; daher nur starke Reize auf die äus- 
tfiglich. 4. Febr. Einreibung auf der Innern Seite des sere Haut n. auf den Mastdarm angewandt, ein Arni- 
Armes vonCantharidentinctur, Balsam, tolut. u. Spiritfor- calnfusom, mit Asa foetida, Vit. ovomm, Tinct. castorei 
micarum. — 9. Febr. Schon in der vorigen Nacht ist zum Klystir n. Sinapismen durch Tinct. cantharidum ge- 
Beweglichkeit im rechten Arme erwacht, die Kranke schärft auf die Waden u. die Fusssohlen, so daas aie 
kann nicht allein die Finger bewegen , sondern auch ganz davon bedeckt werden. Die Kopfhaare werden 
den Arm in die Höhe heben. In Fällen dieser Art tritt abgeschoren u. alle Stunden Einreibungen von Spirit» 
oft die Besserung mit einem Schlage ein , bisweilen aber serpylli, Liquor am mon. caust u. Tinct, cantharid. ge- 
geht sie auch ganz aliinälig. Wohl aber mass man auf macht" — Die Krämpfe liessen gegen Mittag nach, 
den Zustand achten, wo die Krankh. ganz sülle steht, aber der bewusallose Zustand u. die soporösen Erscbei- 
u. auf die angewandten Mittel durchaus keine Rcaction nungen durchaus nicht, die Lungenlähmung ward Immer 
sich zeigt; hier muss man alle Mittel weglassen, denn bedeutender u. so starb die Kranke gegen Abend. — 
die Natur will alsdann schlafen, um zum fernem Fort- 14. Märt. Section. Schüdclhöhle. Cetraria rundlich 
schreiten Kraft zu gewinnen. Es wäre Unsinn, hier mit geformt; die harte Hirnbaut massig blutreich u. ohne 
Mitteln den Schlaf der Natur zu stören. Schon die Pacchionische Granulationen, im 8ichelbeh älter war we- 
ilten Aerzte kannten dieses recht gut u. daher stammen nig Blut. Die Gefäße der weichen Hirnhäute ohne 
ihre Dies medic. u. intercalares ; nur war es unrichtig, Blutüberfüllung. Bei der Herausnahme des Gehirns 
das» aie für alle Krankheiten dieselben Pausen eintreten zeigte sich auf der Pars basilaris des Hinterhauptbeins 
liessen. Wir gaben im gegenwärtigen Falle Strychnin ein dunkles coegulirtes Hlutextravasat, was sich bis in 
u. fingen mit Gr « an » °*ie ersten Gaben erregten den Rückenmarkskanal hinuntererstreckte. Die Arteria 
Zuckungen, dann aber hörten sie auf, im Wirken zu basilaris u. die Arteriae vertebralea boten krankhafte 
steigen. Wir sind daher jetzt bis auf J Gr. gestiegen Veränderungen dar , denn in ihren Wandungen hatte« 
u. darnach stellten sich Empfindungen gleich eleklri- sich an einigen Stellen atheromatöse Massen abgelagert, 
sehen Schlägen im rechten Arme ein. Wir steigen jetzt an anderen Stellen dagegen waren dieselben verdünnt u. 
nicht höher, es ist genug, wenn bei Strychnin subjective fast durchsichtig. An einer solchen verdünnten Stelle 
Symptome in der Wirkung eintreten, denn objective ge- war die Basilaris durchbrochen n. daher das Blutextra- 
braueben wir nicht. 22. Febr. Strychnin wird einige vasat entstanden. Die Erhabenheiten im Schädelgrunde 
Tage ausgesetzt, um die vollständige Wirkung dessel- waren stark ausgedrückt, besonders in den mittleren 
ben abzuwarten. 3, AfdVs. Strychnin wird noch nicht Gruben einige stark u. scharf hervorragend. Die Con- 
wieder gegeben , weil die Genesung noch immer fort- sistenz u. der Blutreichthum des Gehirns nach aussen u. 
schreitet; erst wenn Stillstand eintritt, wird es wieder oben normal, Veatriculi laterales ohne Wasser, Plexus 
gereicht 6. März. Die Kranke bekommt wieder ^ Gr. chorioidei blass geröthet; unterhalb des Unken Seiten- 
Htrychnin. 8. März. Es zeigt sich keine Wirkung des Ventrikels u. etwas unter u. zwischen Corpus striatum 
Strychnin*, deshalb wird gestiegen anf £ Gr. 10. März. u. Thalamus nervi optici dieser Seite befand sich eine 
Strychnin; offenbart wieder seine Wirkung durch das wallnussgrosse, mit einer gelblichtbraunen , trüben» 
Gefühl von elektrischen Schlägen in den Extremitäten, ziemlich dicken Flüssigkeit gefüllte Höhle, an deren 
13. März. Es ist eine Veränderung bei der Kranken Wandungen sich frische plastische Exsndationen in Form 
eingetreten, die in solchen Fällen nicht selten ist «'•* einer Cystis gebildet hatten, einzelne Fäden strebten 
Recidiv, was in den alterscblimmsten Arten gehört u. von einer Wandung durch das Exsudat hindurch zur 
mit Erscheinungen verbunden ist, die wir beim ersten gegenüberliegenden Wandung der Cyste. „Man siebt 
Anfalle nicht gesehen haben. Damals war zwar auch hier deutlich das Bestreben der Natur, diese Höhle so 
Bewusstlosigkeit vorhanden, aber zugleich Congestions- schliessen. Allerdings kann man einen solchen Heilungs- 
symptoroe u. Lähmtingserscheinungen, die sich auf kalte process durch die Kunst unterstützen, darf ihm aber 
Umschläge, starke Blutausleerung, Reizung des Darm- durchaus nicht vorgreifen; reizende Mittel sind anzu- 
kanals u. s. w. verloren. Nach 36 Stunden war schon wenden, aber mit grosser Vorutht , weil man sonst 
das Bewusstsein zurückgekehrt u. somit die grösste leicht das höhere Gefässleben , welches die neue Mem- 
Gefabr vorüber, nur die Läbmungscrscheinungen blieben bran u. den Heilungsprocess bedingt , zu einer beden- 
übrig u. auch diese verloren sich allmälig. Gleich an- tenden Entzündung steigern kann." — Die Marksub- 
fangs machten wir aufmerksam auf die Möglichkeit ei- stanz rings um die Höhle war sehr erweicht u. schmuz- 
nes Recidiv« Plötzlich ohne alle Vorläufer trat die- zig dunkel gefärbt; ,, dieses ist Folge des resorbirten 
ses ein. Die Kranke war gestern Abend lustig u. ver- Blutextravasata , so wie die Flüssigkeit in der Höhle 
gnügt, als plötzlich um 8 Uhr mit einem heftigen Schrei der letzte Rest des alten Blutcoagulum o. des ergosse- 
Bewusstlosigkeit eintrat , heute Morgen finden wir noch nen Serum." — Auf der recAfen Seite befand sich wie- 
alle Symptome von gestern Abend. Daa Gesiebt ist der zwischen Corpus striatum u. Thalam. nervi optici 
blass, der Kopf nicht heiss, das rechte Auge krampf- eine noch grössere mit frischem Blutgerinnsel gefüllte 
haft verzerrt (Strabismus), die Pupillen erweitert ge- Höhle, ihre Wandungen waren ohne plastische Kxsu- 
gen Lichtreiz unempfindlich, das Ohr pereipirt nicht dation, nach oben war aie durchbrochen u. das Blut 
mehr, alle Sinne sind gelähmt. An die Stelle der Lab- hatte sich in den Ventric lateralis dezter, von da durch 
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den AquaeducL Sylvii In den Ventricul. quartus ergossen 
u. dessen Lumen bedeutead auagedehnt. HrusthöhU. 
Im Herzbeutel fand ■ich eine normale Menge Serum. 
Du Hera war in den Wandungen feines linken Ventri- 
kel« bedeutend hypertrophisch , ohne selbst vergrößert 
an sein. Atrium u. Sinus aortae weder ausgedehnt 
noch krankhaft. Inder Brust- u. Bauchhöhle sonst nichts 
Beiuerkenswerthes. — „Merkwürdig ist ea, das» trotz 
dieser bedeutenden Verletzung u. Druck des Gehirns 
die Beweglichkeit der Extremitäten u. sogar der Zehen 
anfing lieh herzustellen. Interessant ist die Erschei- 
nung, dass Pat. einaelne Worte u. Auadrucke nicht finden, 
u. hatte aie dieselben gefunden, nicht herausbringen 



konnte, bis man sie ihr gleichsam auf die Zunge ge- 
legt hatte, da man den Sitz des Gedächtnisses auf das 
hintere Coromissurcnsystem verlegt hat , welches liier 
gerau* ouren nas mui extravasal ueaeuteno gedruckt 
wurde. Wir hegten anfänglich den Verdacht, dass Hat. 
au viel 8trychnin genominen habe, wegen der conTul- 
ai vischen Erscheinungen in den Klexoren der Extremi- 
täten, freilich sprach die gänzliche Lähmung der Hals- 
muskeln dagegen $ Alles erklärt sich aber leicht aus 
dem drückenden Ulutextravasat im Ventriculus lateralis, 
quartus u. auf der Medulla oblongata. — Die ange- 
stellte Untersuchung zeigte auch, dass die Kranke das 
Btrychrdn nur in der gehörigen Dosis bekommen hatte. 



C. Originalabhandlungen. 

Zur Pathogen* u. Geschieht* des Trippers; von Prof. Naumann in Bonn. 
Von grosser Wichtigkeit ist die Beantwortung illa tarnen lue turpiori etiara non polluta, eo im- 
der Frage , ob das Trippercoutagium immer als priinis tempore rein habuerit, quo menstruum cali- 
»chou vorbanden vorausgesetzt werden müsse, da- dius et acrius efluderit , vel impuriori laboraverit 
mit in Folge des Coitus der Tripper entstehen kann ; albo fluore, ooutinuo iisdem eorreptum fuisse sym- 
oder ob es auch Fälle gebe , wo erst in Folge de* ptomatibu* , quo vexari consueverunt , qui ipsum 
Coitus, bei einem oder bei beiden Theilnelimern, venenum venereum ex impuro bauserunt coitu, 
eine Blennorrhoe sich zu bilden vermag, welche nrinae difficultate, ardore, acrioris et putridae sa- 
»elbststähdig u. ursprünglich den eontagiösen Cha- niel profluvio. Progr. de Ozaena venerea. Leipz. 
rakter allmälig annimmt ? Bei gewissen Dyskra- 1758. p. 4). Uebereinstimmende Angaben finden 
sieu , die mit einer zu reizenden Beschaffenheit des sich bei Fr. Hoffmann (Med. ration. T. IV. 
Blutes verbunden sind, befinden sich die Schleim- P. V. cap. 4). Solche Thatsacheu , welche frei- 
häute in eiuein, für Reizungen aller Art sehr em- lieh wenig oder nichts beweisen, darf man /aber 
p länglichen Zustande. Nun versichert Baglivi, auch nicht, wie Astruo tbat (De morb. vener. 
dass er gerade Iudlvldoen, welche auf diese Welte L. II. cap. 1), geradezu wegleugnen wollen. In- 
leiden, nach dem Beiscblafe mit ganz gesunden dessen giebt doch auch dieser Arzt zu, dass der 
Weibern, am Tripper habe erkranken sehen (Ali- sogenannte Fluor albus insons allmälig eine scharfe 
qnando, ut saepe vidi, gonorrboea corripiuntur n. jauchige Beschaffenheit annehmen könne (ibid. 
etiam homines cum muliere non infecta co$untes. L. V. cap. 12). Der schon erwähnte Gmeliu sah 
Id autem contingit in eis, quorum sanguis particu- den Tripper nach dem Coitus mit Weibern eutste- 
lis aoribus, salinis, soorbuticis, vel alterius geoeris hen, die am bösartigen weissen Flusse Jitten (I. o. 
abundat. Speo. reliquor. libr. de fibra motrioe. aap. 1. §. 7). Der durch den Schlendrian autori- 
cap. 10). Der genaue G. Fr. Gmelin versichert, sirte Name dieser Krankb. ut selbst bös, u. hat 
mehrere Male sich überzeugt zu haben , dass ein endlose Missverständuisse hervorgerufen. Wer will 
Mann von der näml. Dirne mit einem Tripper be- denn dafür Bürge sein, dass eine solche Leucor- 
sohenkt wurde, während ein zweiter u. dritter, rhoea maligna nicht eben ein achter vener. Scbei- 
welche fast unmittelbar nachher mit derselben den dentripper ist ? Dessen bedarf es aber nicht einmal, 
Coitus ausübten, von jeder Beschwerde verschont indem die ärztl. Aunaten Beispiele genug anfuhren, 
blieben (Diss. de gonorrhoea virulente utroque in wo selbst die Leucorrhoea insons Männern den Trip- 
sexu. Tübiug. 1700- oap. 1. §. 6). Aehnliches be- per gegeben haben soll. Eher liesse sich der schon 
richtete Fr. St aedel vor beinahe 150 Jahren, vor alter Zeit versuchte Ausweg verfolgen, indem 
(Hiuc saepe plures cum una rem habere possunt, mau behauptete, dass die gewöhnt. Leukorrhoe, 
quorum unus graviter afneitur, alter levein tautum unter begünstigenden Umständen, allmälig von 
nliquam Doxam sentit, tertius vero inde ne miui- selbst den venerischen, d. h. den eontagiösen Cho- 
mam quidem labern coneipit. Thes. med. de go- rakter annehmen könne (P. G. Millorodov ics 
porrhoea virulenta. Strassb. 1695. p. 15). — Schon Diss. de innocenti infectione venereo. Halle 1767. 
ehemals hat man behauptet, dass der während der p. 8). Wir erinnern bei dieser Gelegenheit an eine 
Menstruation oder heim weissen Flusse ausgeübte Beobachtung des alten Ph. Ad. Boehraer. 



Beischlaf nicht selten den Tripper zur Folge ge- Bine sonst gesunde 32jäbr. Frau, die aber stets 

habt habe. Wir erinnern an eiue nicht ganz un- ****** l £ y > ta ™ i **™rl haMc U li " " h \ hm 

.. i /rr • erfolgten Entbindung an hyster. Heschwcrdcu ; von dic- 

wichtige Beobachtung von Hundert mar ck (To- Mr /eit M waf d > Meoa J troation ifl , roer ipansMBer u . 

ties repetita cogoovi experientia, bominem, nulla kümmerlicher erfolgt, u. durch anfangs blos periodisch 

prorsus labe venerea adspersum, humoribus tarnen eintretende, endlich permanent bleibende Leukorrhoe bei- 

acrioribus et putridis refertum, uno verbo scorbu- "««»e ganz verdrängt worden. Die ausfliessende * 

* ...... _ i-i« uar i.>Ani-\\ llllll • «III- Ii (clllloii i. I » U.rmittm. 



r i-LiJ^ ■ . ne war jedoch mild ; auch fehlten alle fc>rschciiiiin"i'n 

ntmie cum It-miua libiuinosa, intern- ad- ~r_.i.i j: «• r * 

aivjuc i.uiu ic , vcn R e ,j, tt0 g t obwohl die Secretion profus genannt 

peraale, tudeui qutdem humoribus adilueute, ab xvvdta konnte. Aber im letzten halben Jahre 
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8ymptome des Fluor alba« raaüpmia sich eingestellt. 

Als die Kranke, nach dem Käthe einer Hebamme, ein 
erhitzende* Sudoriferum eingenommen hatte , wurde 
/.war der Aaaflnn «ehr vermindert, dafür war jedoch 
bereit* am folgenden Tage der Unterleib mit einem pur- 
purrothen Ausschlage bedeckt, die Drosen am Halse 
achwollen an, das Gesiebt wurde von einem, der Cro- 
tta lactea ähnlichen Exantheme überaogen , u. an den 
meisten Gelenken entstanden nitssfnrbige, sehr schmerz- 
hafte Flecke, welche halt! in sehr hartnäckige, um sich 
f reimende Geschwüre übergingen (Fr. Wiehl Diss.de 
fluorts albi benigui in malignum transitu sine praevia 
contagio. Halle 1761. p. 34. 35.). 

In einem dieser Dissertation angehängten Gra- 
tulationsschreiben des bekannten Pathologen A, 
Nietzki befindet sich auch noch eine hierher zu 
ziehende Stelle (Quandoquidem contingere solet, 
ut maritl gonorrhoeam malignarn coneipiaut, licet 
ae alienos fuisse seotiant a furtiva Teuere). Bar- 
nard versichert, 2mal die Entstehung des Trippers 
nach dem Beisohlafe mit eben meiutruirten Frau- 
enzimmern constatirt zu haben; er meint, dass mau 
in solchen Fallen eine Alteration der Blutmischung 
im weibl. Körper annehmen müsse , Termöge wel- 
cher das Blut auf jede Schleimhaut speeifisch rei- 
zend, oder selbst giftartig einzuwirken vermag. 
(Lond. med. Gazette. 1835- Nr. 156). — Viele 
dieser Angaben dürften nach den, von Ricord, 
mittels des Speculum uteri angestellten Beobach- 
tungen , zu limitiren sein , indem sich aus densel- 
ben ergab, dass bei scheinbar ganz gesunden Mäd- 
chen, durch deren Umgang jedoch Männer den 
Tripper sich zugezogen hatten, die Quelle der pa- 
tholog. Absonderung oft im hintersten Theile der 
Vagina, oder selbst am Collum uteri, auf einen ver- 
bältnissmässig engen Raum besekränkt sein konnte 
(Gazette med. de Paris. 1858. Nr. 6). Nooh grös- 
sere Aufmerksamkeit scheinen die so häufig über- 
sehenen Tripperaffectionen der weibl. Harnröhre 
zuverdienen, von deneu Balling eine muster- 
hafte Darstellung gegeben hat. (Neue Zeitschr. f. 
GeburUkuude. Bd. I. Hfu 1. S. 7—21.) 

Die Erfahrungen von B. Trnvers dürfen 
nicht übergangen werden. Dieser vorzügliche 
Arzt überzeugte sich davon , dass auch nach nicht 
unreinem Beischlafe der Tripper entstehen konnte; 
der letztere war aber dann gewöhnlich mild , u. 
trat ohne heftige Erscheinungen auf. Wenn ein 
Frauenzimmer in kurzem Zwischenräume mit einem 
Tripperpatienten u. dann mit einem gesunden Man- 
ne den Beischlaf vollzog, so vermochte dasselbe 
diesen zu inheiren , ohne selbst eine Ahnung da- 
von zu haben. Mehrere Male beobachtete Tra- 
v e r s , dass Manner, die mehrere Tage vorher eine 
am Scheidentripper leidende Person umarmt hat- 
ten , wenige Stunden nach dem Beischlafc mit ei- 
ner gesunden Frau selbst den Tripper bekamen ; 
indem die Erregung durch den letzten Cottas die 
noch in der EntWickelung begriffene Krankh. auf 
einmal zu zeitigen vermochte. Ueberhaupt sah die- 
ser Arzt nicht selten, dass die der Blennorrhoe oft 
Tage lang vorangebenden Erscheinungen (wollü- 
stiger Kitze! in der Urethra u. Harnbrennen) durch 



Rnhe, Dult, Abrührungsmlttel u. achleimige Ge- 
tränke wieder ganz beseitigt werden konnten, so 
dass die Krankh. gar nicht zur Ausbildung gelang- 
te; während dieser Zeit soll aber der Cottas, selbst 
mit der reinsten Person, den sichern Ausbruch des 
Trippers befördern können. (Patholog. Beob« über 
d. vener. Krankh. im Aus*, in H o r n 's Archiv. 1 830. 
Hfl. 6. S. 975— 1027.) Nach Eisenmann soll 
die Wirkungskraft des Trippercoutagium in glei- 
ahem Verhältnisse mit seinem Chemismus stehen. 
Der näml. Arzt sucht zu beweisen, das* dieses Con- 
tagium , nachdem es sich lange Zeit unter einem 
Volksstainme fortgepflanzt hatte, immer mehr as- 
similirt, n. eben dadurch milder werde; dass aber 
die volle Heftigkeit desselben wieder angefacht wer* 
deu könne , weun Menschen aus ganz verschiede- 
nen Völkern u, Zonen in unreinen geschlechtlichen 
Verkehr mit einander treten» Desruelles stellt 
sogar die Behauptung auf, dass Nordländer durah 
den uu massigen u. 1 ausschweifenden Umgang mit 
Südlanderinnen angesteckt werden können, selbst 
wenn die letzteren von jeder veuer. Affection frei 
sind. Aber nicht minder dürfte der verschiedene 
Grad der Empfänglichkeit überhaupt , u. der Tür 
die verschiedenen vener. Contagien insbesondere 
zu beachten sein, Gmel in versichert, dass das- 
selbe syphilit. Mädchen innerhalb 24 Stund, einem 
Manne den Tripper, dem zweiten Schanker , dem 
dritten Bubonen, endlich einem vierten Halsge- 
schwüre ertheilen könne, obgleich alle diese Ue- 
bel erst nach Verlauf einiger Zeit wirklich zum 
Vorschein kommen (I. c. cap. 1. $. 8). 

Dass der Zustand von Aufregung u. Erhitzung 
des Körpers, die Exaltation der Phantasie, die 
Ausübung des Coitus im halbberauschteu Zustande, 
dass ferner heftige mit demselben verbundene An- 
strengung, so wie die künstl. Verlängerung des 
Beischlafs, u. die durch ununterbrochene wollü- 
stige Erregung veranlasste unmittelbare Wieder- 
holung desselben — zur Ausbildung des Trippers 
Vieles beitragen können , ist bereits von manchen 
Aerzten anerkannt worden. Indessen spricht sich 
hier etwas ganz Eigentümliches aus. Ich kenne 
mehrere verheirathete Manner, deren Frauen mit 
hartnäckiger Leukorrhoe behaftet sind, wobei der 
Ausüuss selbst von Zeit zu Zeit übelriechend O. 
Scharf wird , u. Excoriationeu an den Schamlefzen 
veranlasst ; diese Männer leben in stetem ehelichen 
Umgange u.' bekommen doch nicht den Tripper. 
Dagegeu resultirt derselbe nicht selten aus. dem 
Verkehr mit öffentL Mädchen, welche, bis auf die 
vermehrte Absonderung eines geruchlosen Schlei- 
mes im Scbeidenkanale, ganz gesund zu sein schei- 
nen. In vielen Ehen ist freilich die sexuelle Er- 
regung beim Coitus sehr gering, u. der letztere 
geschieht mit einer gewissen Gleichgültigkeit, mehr 
ans Gewohnheit, als aus regem Wollusttriebe. Bei 
zärtlichen Gatten findet im Gegentheile eine bei- 
nahe gleichförmige Stimmung der Sexualorgaue 
statt, welche gar keine krankhafte Differenz an- 
anders gestalten sich die Verhäitn 
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beim verbotenen n. heimlichen Geschlechtsverkehr, ches Leben das Vermögen besessen haben musrfe, 
wo Mangel an innerster, geistig -leiblicher Ueber- den Männern, die mit ihr den Coitus vollzogen, 
einstimmuog statt findet, u. wo von Seiten der ein vener. Coutagium initzulheüen. 
Männer nur zu häufig Erregung durch spirituöse Man hat schon ehedem die Frage aufgeworfen, 
Getränke, der höchste Grad von wollüstiger Exal- ob der Tripper auch auf anderm Wege, als durch 
tation , u., damit contrastirend, oft genug Besorg- den Coitus mitgetbeilt werden könne ? (Cfr. B. 
Bisse aller Art u. Gemiithsunruhe concurriren. Aber Grützinacber Diss. de miasmatis venerei iudole 
am sichersten sind contagiöse Scbleimflässe derGe- variisque contagii excipiendi modis. Jeu. 1789.) 
nitalien zu erwarten, wenn Frauenzimmer mit den Alles vereinigt sich für die verneinende Beautwor- 
verachiedensten Männern, ohne alle Auswahl, den tung. Indessen erinuere ioh an eine Beobachtung 
Beischlaf ausüben. Jeder spater Kommende hat des sonst geuauen Blegny, welcher erzühlt, dass 
hier mit zunehmender Wahrscheinlichkeit den Trip- ein am veuer. Tripper leidender Mann, der seinen 
per zu erwarten. Ich sollte meinen, dass schon 9jähr. Sohn beim Sitzen häufig zwischen die Sehen- 
diese Umstände dafür sprechen, dass die ursprüng- kei genommen u. geliebkost hatte , letzterm den 
liebe Entwickelung des vener. Trippercontagium Tripper mitgetbeilt haben soll (L'art de guerir les 
mit einer Infection des weibl. Organismus durch maladies veueriennes. P. I. p. 67). War vielleicht 
das Sperma von verschiedenen Männern im Zu- um die Zeit, da Bleguy schrieb (gegen Ende des 
sammenbange stehen ihuss. 17« Jahrhund.) das Austeckungsvermögeu des vi- 
Nenmann sucht die Ansicht zu rechtferti- ruleuten Trippers überhaupt grösser? oder sollten, 
gen, dass wahrend des Coitus gar kein Tripper- wie schon Z acutus behauptete (De medicor. 
schleiin aus der Vagina in die männl. Harnröhre prineipum historia. L. VIII. cap. 1), ganz junge 
gelange, sondern dass das vener. Contagium zu- Leute überhaupt am leichtesten augesteckt werden 
erst von der Blutmasse aufgenommen werde u. da- können ? — Der verschluckte Tripperschleim wür- 
selbst Veränderungen bewirke, in deren Folge die de gewiss durch den sauer reagireuden Magensaft 
patholog. Schleimabsonderung beginne. Mithin zersetzt werden. Das ekelhafte Geschichtchen von 
geschehe die Ansteckung nicht durch die nnmit- dem Matrosen , welcher seiuer Frau dadurch deu 
telbare Einführung des gonorrhoischen Giftes in Scheidentripper zugezogen haben soll , dass er ihr 
die Urethra, sondern letzteres werde erst aus dem mehrere Tage laug den aus seiner Harnröhre aus- 
Blnte daselbst abgelagert (Journ. von Gräfe ü. sickernden gonorrhoischen Schleim unter die Nah- 
Walther. Bd. XVII. Hft. 1. S. 1—109). Durch rungstniltel gemischt beibrachte, steht wenigstens 
diese Theorie entkräftet N eumann übrigens den sehr isolirt da (Jahrbb. B. I. S. 48). 
von ihm selbst versuchten Gegenbeweis gegen die P. Frank äusserte sich bekauntlicb mit gros- 
Annabme, „dass durch die bald auf einander fol- sein Tadel gegen die hergebrachte Methode, nach 
gende Einwirkung des Samens von verschiedenen welcher man die Lehre vom Tripper u. von der 
Männern auf das weibl. Genitalsystem das syphüit. Syphilis zusammen abzuhandeln pflegt (Epitom. 
Contagium gebildet werde." Er führt das Beispiel L. V. p. 153). Schon um die Mitte des 17. Jahr- 
eines Mädchens an, das von 40 französ. Soldaten hund. hatte Sylvius gelehrt, dass der Tripper, 
in einer Stunde genotbzüchtigt worden war, u. deu er Principium luis venereae nannte, häufig 
darauf zwar von Entzündung der äusseren Geni- ganz allein auftrete, u. ohne alle weitere Folgen 
talien befallen wurde , jedoch von allen syphüit. seinen Cyclus durchlaufe (Non raro syphilis a go- 
B eschwerden frei blieb. Wenn man auch davon norrboea , com Omnibus suis appeudieibus inilium 
absdien wollte, dass ja hier ebenfalls erst die ge- habet, et io ipsa duntaxat consistit, adeo, ut eodem 
forderte Einwirkung auf das Blut hätte vorangehen In tempore et rite corata, plura non sequantur ipsius 
müssen (wovon jedoch in dem angeführten Falle, luis damna et symptomata, sed una cum ipsa sub- 
näinlich von einer verschiedenartigen Imprägna- lata tollatur omnis ulterioris mali inetus. Tract. de 
tk>n des weibl. Blute« gar nicht die Rede sein könn- lue vener. %. 65). Fast um die näml. Zeit wurde 
te), so ist es doch sehr einleuchtend, dass ein so man durch die Erfahrung stutzig gemacht, dass 
gewaltsamer Act alle der Entwickelung eines Con- der acute Tripper ailmälig in die ebron. Formüber- 
tagium günstigen Bedingungen geradezu ausschlies- gehen kann , worauf die letztere viele Jahre lang 
sen innsste. An suocessive , bestimmte Zeitver- ohne sonstige Erscheinungen fortzudauern vermag, 
haltriisse erfordernde Evolutionen war dabei nicht (Si fluxus pertinax, aut ab elephantiasi proficisca- 
zu denken, n. die heftige mechanische, bis zur tur, ut plurimum ad mortem usque durat. £. Titt- 
Entzündung gesteigerte Reizung der Genitalien mann Diss. de gonorrhoea simplici. Jeu. 1686. 
schtoss vollends jeden contagiösen Entwicklung«- p. 11.) Gleichzeitig führte man aber aueh Beob- 
process aus. Wenn Neu mann ferner berichtet, achtungen an, nach welchen Männer, die am chron. 
dass ein am Mutterkrebse leidendes, aber nicht ve- Tripper litten, aber übrigens nicht syphilitisch wa- 
ner. Weib ihrem Manne den Tripper, einem Lieb- ren, Weibern durch den Beischlaf die allgemeine 
haber Condylome u. Schanker gegeben habe — so Syphilis beigebracht haben sollten (Viri ioveterata 
ist es nichtsdestoweniger höchst wahrscheinlich, gonorrhoea virulenta laborantes, mulieribus saepe 
dass diese Person, bevor ihr tödtl.Uebel den hoch- luem universalem imprimunt, etiainsi ipsi ab hao 
sten Grad erreicht hatte, eben durch ihr unsiltli- immunes sint. Guielin I. c cap. 1. $. 11). Indem 
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scheinbar widersprechende Erfahrungen über da« 
Verhältnis» des Trippers zur eigentlichen Syphilis 
sich immer mehr zu häufen begannen, wurden 
auch die Ansichten der Aerzte sehr divergirend; 
so dass schon gegen Ende des 18. Jahrbund, der 
Tripper Ton Vielen als eine von der Syphilis we- 
sentlich verschiedene Krankh. betrachtet u. darge- 
stellt wurde. Auch gegenwärtig bat sich nooh kei- 
ne übereinstimmende Ansicht gebildet; vielmehr 
dauert der Streit über das Verhältnis« beider Krank- 
heitszustände zu einander mit Lebhaftigkeit fort. 
Drei verschiedene Gesichtspunkte treten hier in 
den Vordergrund: 1) Tripper u. Schanker rühren 
von dem näinl« Contagium her. 2) Tripper o. 
Schanker rühren von verschiedenen Cuntagien her. 
S) Der Tripper ist eine einfache u. gewöhnliche 
Blennorrhoe. 

Indem wir versuchen wollen, des Zustandekom- 
men des Trippers u. dessen Verbältniss zur Syphi- 
lis überhaupt uns deutlich zu machen, müssen wir 
einige Bemerkungen vorausschicken. Jeder mit 
wollüstiger Erregung auf beiden Seiten verbunde- 
ne Coitus hat eine mehr oder weniger vollständige 
Befruchtung de« weibl. Körpers zur Folge, d. h. 
ein Theil des ejaculirten, von Leben durchdrunge- 
nen männl. Sperma (oder vielmehr der Aura se- 
roinalis) dringt unmittelbar in die strotzend gefülL 
tenCapillargefa'sie der im Oestrus venerens turges- 
oirenden weibl. Genitalien , namentl. in diejenigen 
de« Uterus selbst ein , u. gelangt auf diese Weise 
in die weibl. Blutmasse. Für diesen Hergang spre- 
chen entscheidende Thatsachen, u. ohne densel- 
ben können Kmpfängnis« u. Schwangerschaft gar 
nlobt erklärt werden (vergl. meine Probleme der 
Physiologie f. 46—49). Eine Befruchtung des 
weibl. Organismus ist zwar mit jedem, durch ge- 
genseitige sexuelle Erregung ausgezeichneten Bei- 
schlaf verbunden ; aber es wird ein sehr hober n. 
intensiver Grad derselben erfordert, um Empfäng- 
nis* zu bewirken , d. h. denjenigen Zustand her- 
beizuführen , bei welchem eine fernere oder fort- 
gesetite Befroohtnng der in den Ovarien befindli- 
chen Keime durch das dazu befähigte weibl. Blut 
möglich gemacht werden kann. Man würde sich 
daher auch folgendermassen ausdrücken dürfen: 
der Coitus hat nur dann Schwangerschaft znr Fol- 
ge, wenn die männl. Wirkungskraft den gesem ra- 
ten weibl. Organismus so vollkommen durchdrun- 
gen hat, dass sie von diesem auf die in ihm schlum- 
mernden, noch unentwickelten Keime refiectirt 
werden kann. Hat die Befruchtung nicht diesen 
durchdringenden Charakter an sich, so bleibt nichts- 
destoweniger eine Einwirkung des männl. Sperma 
auf den ganzen weibl. Organismus übrig. Verbei- 
rathete Frauen, auch wenn sie nur^ in langen Zwi- 
schenräumen schwanger werden , zeichnen sich 
im Allgemeinen vor unverheirathet gebliebenen, 
zumal alternden Jungfern, durch eine kräftigere 
Gesundheit aus, deren Grund in dem innigem or- 
gan. Gegensatze zwischen Nervenmark u. Blut auf- 
zusuchen ist. Aber gerade darin spricht sioh das 
Med. Jikrbb. TU Xlll. Hfl l. 



Unterscheidende des männl. Organisationstypus aus 

(Probl. $. 47), u. eben dieser Charakter wird durch 
den mit dem Coitus verbundenen organ. Infections- 
process bis zu einem gewissen Grade im weibl. Or- 
ganismus vorherrschend gemacht. Demnach liegt 
ein tiefer Sinn in der uralten u. allgemein verbrei- 
teten Vorstellung , welche im Ehebruche vorzugs- 
weise eine Beschimpfung des Maunes sieht; denn 
für kürzere oder läugere Zeit bleibt die Ehebreche- 
rin von der organ. Wirkungskraft eines andern 
Mannes durchdrungen u. iinprägnirt. 

Man denke sich nun den Zustand eines öffenü. 
Mädchens, welches binnen Monatsfrist mit vielen 
n. sebr verschiedenen Männern Verkehr hat. Ge- 
setzt, es «ei von dem ersten dieser Männer auf die 
angegebene Weise, ohne schwanger zu werden, be- 
fruchtet worden, so werden auch die Mischungs- 
verhältnisse ihres Blutes eine entsprechende speiw 
matiscbe Einwirkung erfahren haben. Aber bald 
erfolgt eine zweite, dritte Befruchtung u. s. f., u. 
zwar immer durch andere Manner. Nothwendig 
wird dadurch eine Alteration in der Mischung des 
weibl. Blutes herbeigeführt oder befördert werden 
müssen. Denn in der Sameuflüssigkeit , welche 
neue Individuen , die das Gepräge des Erzeuger* 
an sioh tragen, ins Dasein zu rufen vermag, of- 
fenbart sich die Individualität der männl. Organis- 
men (mithin neben dem Allgemeinen auch des- 
sen besondre coustitutionelle Form) in ihrer vollen 
Totalität. Indem nun spermat. Einflüsse von sehr 
abweichender Beschaffenheit in ihrer Einwirkung 
auf das weibl. Blut concurriren, so können sioh 
dieselben gegenseitig blos beeinträchtigen, n. zu- 
gleich werden im Blute , dessen Mischungsverhält- 
nisse von vielfach diiTerenten Ageutien zugleich 
bestimmt werden sollen , der vollkommenen or- 
gan. Verschmelzung immer grössere Hindernisse 
sich entgegensetzen. Aus gleichem Grande rauss 
auch (wie ja die Erfahrung an öffentl. Madeben 
zeigt) die Empfängniss nicht wenig erschwert wer- 
den. Endlich wird durch die zunehmende Nei- 
gung zur eigenthüml. Entfremdung gewisser, im 
Blute gebildeter Verbindungen, ein Reiniguugspro- 
cess dieser Flüssigkeit, mithin eine patholog. Se- 
cretieu möglich gemacht. Znr Uebernabme der- 
selben eignen sich vorzugsweise die Genitalien, 
nicht allein weil ursprünglich der ganze Vorgaug 
zu ihnen in sehr enger Beziehung steht , sondern 
aneb, weil sich diese Organe bei feilen Dirnen im 
dem Znstande von fast ununterbrochener funclio- 
neller Erregung befinden. Deshalb wird zunächst 
die Schleimhaut des Scheidenkanals in Anspruch 
genommen; die Absonderung derselben wird sn 
der Begel vermehrt; aber diese verstärkte Secre» 
tion ist nur der Begleiter u. wird grossentheils ver- 
anlasst durch die daselbst vor sich gebende, mit 
örtL Reizung verbundene Ausscheidung eines ek- 
kritischen Contagium aus der Blutmasse. — Ek> 
kritisch nennen wir, im Gegensätze zu den Organ. 
Contagien, diejenigen, welohe nicht wie jene in- 
nerhalb des Blutes ihre vollkommene Reife u. Aus- 
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bildung erhalten, Also nicht auf allen Punkten des 
Organismus ans der Blutmasse ausströmen können, 
sondern welche an gewisse seeernirende Obertla- 
chen gebunden sind, u. erst zum Contagium wer- 
den, in wiefern besondere, zu dessen Constitui- 
rung erforderliche Verbindungen daselbst aus dem 
Blute ausströmen oder ausgeschieden werden. 

Dieses Contagium wird mithin erst im Schei- 
den kanale (vielleicht ausserdem auch im Uterus 
selbst) ein selbstständiges Dasein erhalten. Patho- 
log. Schleiinabsonderung ist oft, aber nicht uotb- 
wendig, mit seiner Ausscheidung verbunden. Daher 
vermögen bisweilen öffentl. Mädchen anzustecken, 
die gar nicht mit wirklicher Leukorrhoe behaftet 
sind. — Wenn nun unter den angegebenen Ura- 
stauden ein männliches, noch gesundes Individuum 
mit einer solohen Person den Coitus vollzieht, so 
ist es nicht sowohl der pathologisch in der Vagina 
abgesonderte Schleim, sondern das bei der statt 
findenden Erregung vorzugsweise lebhaft ausströ- 
mende Contagium , welches in Betracht gezogeu 
werden muss. Vermöge seiner innigen Verwandt- 
schaft zum Blute Uberhaupt wird dasselbe, wäh- 
rend des Coitus, durch organ. Endosmose von den- 
Blutgefässen der Harnröhre oder der Eichel auf- 
genommen u. in die inännl. Blutmasse verbreitet. 
Mitbin ist das Weib die ursprüngl. Quelle aller ve- 
ner. Infection; der Mann wurde zuerst vom Weibe 
angesteckt, von einer gewissermassen weibl. Krauk- 
heitsfortn ergriffen. Das eingenommene Conta- 
gium bedingt jetzt entsprechende Veränderungen 
immannl. Blute, vervielfacht daselbst (wahrschein- 
lich indem es selbst zersetzt wird) die seiner Con- 
stituirung günstigen Verbindungen , u. macht end- 
lioh einen Beinigungsprocess des Blutes notwen- 
dig, welcher — aus schon angeführten Gründen— 
hier an die Schleimhaut der Harnröhre überwie- 
sen werden wird. Weil aber derjenige Theil der 
Schleimbaut , der die Possa navicularis überzieht, 
zur Secretion überhaupt am meisteu geeiguet ist, 
so wird gerade an dieser Stelle die Entwickelung 
des Contagium am stärksten vor sioh geben müssen. 

Einleuchtend ist es , dass mit jeder Wieder- 
erneuerung dieses Contagium, u. besouders in dem 
Verhältnisse seiner öfteren reciprokeu Uebertragung 
von männlichen wieder auf weibliche Organismen, 
n. umgekehrt, die Wirkungskraft desselben inten- 
siver werden rauss. Seine mit dem Tripper ver- 
bundene Ausscheidung lässt sich noch unter dem 
Gesichtspunkte einer Krise auffassen. Eine solohe 
Ausscheidung wird aber immer schwieriger u. zu- 
letzt unmöglich gemacht. Bei der Wanderung 
durch eine Reibe von Organismen wird das vener. 
Contagium durch immer vielseitigere Verwandt- 
schaftsverhältnisse an das Ganze der Blutmischung 
gebunden , so schroff es auch dem Ernährungspro- 
cesse gegenübersteht. Die Trennung aus dem 
organ. Nexus mit dem Blute wird schwieriger voll- 
zogen. Das Contagium ist jetzt ebenso wenig ge- 
eignet, unter der Form eines patholog. Secretions* 
produete* aus der Blut masse ausgeschieden zu wer- 



den, als es für den normalen Emahrnngsproces* 
verwendet werden kann. Es bleibt also nur ein 
Drittes übrig, nämlich die Bildung von neuen Ve- 
getationen oder Afterorganisalionen. Hatte end- 
lich das Contagium den höchsten Grad seiner Ent- 
wickelung gewonnen , so fällt die Production von 
neuen Vegetationen mit dem Zerstörungsprocesse 
der benachbarten gesunden Gewebe unmittelbar 
zusammen; es werden Schanker gebildet (Bildun- 
gen, die mit der Deslruction ihrer Basis in sich 
selbst wieder zerfallen müssen). Alle diese Vege- 
tation*- u. Destructionsprocesse vermögen zunächst 
blos an der Peripherie der organ. W irkungssphäre, 
daher auf der äussern Haut u. in der Nachbarschaft 
der Mündungen der Scbleimhautkanäle Wurzel zu 
fassen. Von den Schleimhäuten werden vorzugs- 
weise diejenigen mit syphilit. Geschwüren behaf- 
tet, welche naturgemäß sehr reichlich absondern, 
nainentl. die Schleimhaut des Scheidenkanals, des 
Schlundes u. der Nase; eben deshalb entstehen 
aber diese Geschwüre höchst selten in der Harn- 
röhre selbst. Dass aber die Gegenwart solcher Ge- 
schwüre auf Schleimhäuten die Absonderung da- 
selbst leicht vermehren könne, ist sehr begreiflich. 

Folgende Resultate ergeben sich aus dem Vor- 
getragenen: 1) Es ist sehr wohl möglich, dass 
dasselbe vener. Frauenzimmer dem einen Manne 
gar nichts anzuhaben vermag, während es dem 
zweiten Tripper , dem dritten Schanker mittheilt. 
Der Erfolg wird durch die Constitution der männl. 
Individuen, durch den Grad der wollüstigen Exal- 
tation , mit welcher dieselben den Coitus ausüben, 
endlich auch durch die Intensität der sexuellen Er- 
regung bestimmt werden, die jene Individuen an- 
zufachen vermögen. Nicht selten wird ein jugend- 
lich - kräftiger u. schöner Mann , welcher den fast 
erstorbenen Wollustlrieb bei einer Öffentl. Dirne 
zu erwecken im Staude war , sich Schanker er- 
werben, während abgestumpfte Wüstlinge mit dem 
Tripper davon kommen. — 2) Wenn der Tripper 
von einem aus der Blutmasse auszuscheidenden 
Contagium herrührt, so müssen die sogenannten 
Metastasen desselben aus einem ganz audern Ge- 
sichtspunkte aufgeiasst werden. Sobald der con- 
tagiosa Bildungsprocess an der ursprüngl. Stelle 
nicht mehr vollzogen werden kann, so wird die 
Tendenz erwachen, denselben auf dasjenige Organ 
zu refiecliren, das in einer dazu am meisten ge- 
eigneten Stimmung sich befindet. — 3) Die so viel 
besprochenen u. häufig ganz in Zweifel gezogenen 
sacundären Tripperübel erhalten jetzt eine ganz 
andre Bedeutung. Diese sacundären Formationen 
hängen nicht mit Metastasen zusammen , sondern 
sie haben ihren Grund darin, dass der kritische 
Ausscheidungsprocess nicht vollkommen zu Ende 
geführt werden konnte. Die sehr geschwächten 
Bedingungen der Krankh. bleiben jetzt kürzere 
oder längere Zeit latent, gewinnen zum Theil ei- 
nen ganz andern Charakter, vermögen mehr oder 
weniger den ganzen Organismus zu durchdringen, 
mithin auch in solchen Gebilden sich zu mauitesti- 
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reo, zu denen das ungeschwächte gonorrhoische 
Contagium gar keine Beziehung hatte. — 4) Es 
kann bisweilen geschehen , dass ein Tripper Ge« 
aohwüre, u. selbst die allgemeine Lustseucbe nach 
•ich zieht; aber nur in den seiteneu Palleu, wo 
das vener. Contagium von einem Individuum auf- 
genommen wurde , das durch gauz emiuente An- 
lage zur Harnröhrenblennorrhöe sich auszeichnet, 
so dass fast jeder mit Anstrengung vollzogene Bei- 
schlaf dieselbe zur Folge hat. Durch die vorwal- 
tende Secretion n. Ableitung wird dann die Ent- 
wickeluug der Geschwüre retardirt werden kön- 
nen, in allen übrigen Fallen fand wohl immer 
wahrend des, Trippers ein neuer unreiner Beischlaf 
statt (wovon ich dreimal auf das Bestimmteste mich 
zu überzeugen vermochte). — 5) Die Schanker- 
krankheit kann aber niemals in Gonorrhöe ausge- 
hen oder damit endigen , indem die erster« ihrem 
ganzen Wesen nach der den Tripper charakterisi- 
reuden secernirenden Richtung entgegengesetzt ist. 
— 6) Tripper u. Schanker begründen wesentlich 
verschiedene patholog. Zustände, obwohl sie sich 
aus einer gemeinschaftlichen Wurzel entwickeln. 
Auf der einen Seite Secretion, auf der andern De- 
struction, in der Mitte die Aftervegetationen. Man 
möchte behaupten, dass im Tripper noch die ur- 
sprüngliche spermat. Einwirkung durchschimmert, 
denn auch die mit dem prostatischen Safte ver- 
bundene Samenflüssigkeit reagirt alkalisch u. färbt 
den Veilchensaft grün ; dagegen reagirt der Schan- 
kereiter entschieden sauer. — 7) Alle vener. Krank- 
heitsformen sind Erzeugnisse der Venus vulgivaga ; 
aber siesiod nicht allein quantitativ, sondern auch 
qualitativ von einander verschieden. Daher bleiben 
auch die Tripperformen sich immer gleich , woge- 
gen die Schankerformen im Laufe der Menscben- 
geschicble zu verschiedenen Malen, durch ein Zu- 
sammentreffen von Umständen den höchsten Grad 
von Bösartigkeit erreicht haben. — 8) Diejenigen 
Aerzte, welche ein vener. Gift oder Contagium 
ganz u. gar läugnen , verdienen gar keine Berück- 
sichtigung; denn nach den von ihnen vorgebrach- 
ten Argumenten müssle wenigstens bei den meisten 
jugendlichen Neuvermählten, die in den sexuellen 
Umarmungen kaum sich zu massigen wissen, not- 
wendig der Tripper entstehen. 

Die Geschichte des Trippers, oder sein Ver- 
hältnis« zur Geschiebte des Menschengeschlechts, 
gehört zu den interessantesten , aber auch zu den 
schwierigsten Gegenständen. Es ist nicht möglich, 
dieselbe ganz von der Geschichte der Syphilis zu 
trennen, aus welcher wir hier jedoch nur so viel 
entlehuen , um das eigenthüml. Verbältniss beider 
vener. Krankheitsformen zu einander deutlicher u. 
anschaulicher zu machen. Die Pathogenie des 
Trippers finde) ihren besten Commentar in dessen 
Geschichte. Wir werden vorzugsweise bei solchen 
Punkten verweilen , welche weder im Aphrodista- 
ous, noch in den vortrefflichen Untersuchungen von 
Astruo, Hensler, Girtanner, Sprengel 
u. Simon berücksichtigt worden sind. 



Bereits in den mosaischen Gesetzbüchern wer- 
den zwei verschiedene Arten von Harnröhrenaus- 
fluss bei Männern genau unterschieden. Es wird 
nämlich der Mann, welcher eine nächtliche. Sa- 
menergiessung erleidet, für unrein bis zum näch- 
sten Abend erklärt (III. Buch Mos. Cap. 15. V. 16). 
Dagegen wurde der Eiteraustluss aus der Harnröhre 
viel ernstlicher beurtheilt (ebendas. V. 2. 3.)» denn 
erst am 7. Tage nach dem Aufhör eu desselben galt 
derjenige, welcher daran gelitten hatte, wieder 
für rein (V. 16). Einige Male wird dieser eiterige 
Ausfluss neben dem Aussatze genannt, z. B. in der 
Verwünschung, welche David über Joab aus- 
spricht (II. Buch Samuel. Cap. 3. V. 29). Es ist 
ferner die Rede von mancherlei Beiladungen der 
Geschlechtsteile, die unter den Nachbarn der Is- 
raeliten , vorzüglich unter den handeltreibenden 
Philistäern, Moabitern u. Midianitern vorkamen. 
Aus den Sprüchen , die mao gewöhnlich dem un- 
saubere Könige Salomon zuschreibt, ersieht man 
fast auf jeder Seite , dass zu jener Zeit öffentliche 
Madeheu ihr Handwerk mit einer Schamlosigkeit 
u. Sicherheit betrieben , wie es gegenwärtig kaum 
in den grossen Haupt- u. Handelsstädten Europas 
geschieht (vergl. vorzüglich Cap. 5. 7« 23). — Der 
Orient ist das alte Stammland der leprösen Affec- 
tionen, die in den Stromgebieten des Niles, Euphrat, 
Tigris u. Indus recht eigentlich eiuheimisch waren. 
Gerade in diesen Ländern werden aber auch schon 
in der ältesten Zeit zwei andere sehr verschieden- 
artige Krankheitszustände namhaft gemacht, die 
in einer gewissen Beziehung zum Aussatze gestan- 
den haben müsseu. Einer von diesen Krankheits— 
zuständen ist der Harnröbrenausfluss, den die Grie- 
chen „Gonorrhöe" nannten. Der andre bestand in 
verheerenden u. unter der heftigsten Eutzündung 
sich entwickelnden Geschwüren , die in der Haut 
u. oft auch im Schlünde sich ausbildeten, u. welche 
nicht selten als mörderische Epidemien auftraten. 
Dieses bezeugen die bei den Griechen vorkommen- 
den Benennungen „eixta avak&ia (Aretaeus 
De caus. et sign. acut, inorh. L. I. cap. 9) , Aoifian 
decr, ZUq nvo/xovoro (Dioscorides Mater, med. 
L. I. cap. 81) , so wie die späteren Namen Anthrax, 
Ignis sacer, Igois perstans." 

Die Geschichte hat ein merkwürdiges Factum 
aufbewahrt, welches zeigt, dass den rauhen u. kräf- 
tigen Nomadenvölkern des Nordens eigentümliche 
Gefahren drohten, indem sie als Eroberer die ur- 
alten Sitze der Cultur in Vorderasien überschwemm- 
ten, u. dass diese Gefabren hauptsächlich durch 
den Umgang jener Eroberer mit den Südländerin- 
nen bedingt wurden. Wir gedenken hier der gros- 
sen Völkerströmung aus dem Norden , da gleich- 
zeitig Medien u. Syrien von den Skythen , Klein- 
asien von den Kiinraerieru überschwemmt worden 
waren (623 — 608 v. Chr.), bis es endlich eben- 
falls fast gleichzeitig dem Lyderkönige Alyattes 
u. demMeder Kyaxares gelang, die durch Sin- 
nesgenüsse geschwächten Horden wieder nach dem 
Norden zurückzuwerfen. H e r o do t erzählt, dass 
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die Skythen bei dielen Zügen, im Begriff© nach men, welcher infolge jene Eunuchen ron ihren 

Aegypten vorzudringen, in Ascalon, in Syrien Londsleoten mit fest g ölt lieber Verehrung betrach- 

verweilten, \i, daselbst am Tempel der Aphrodite tet wurden. 

(Astarte) sich vergriffen; darauf sei eine Krankb. Für die im Alterthume vorkommende Verbin- 
unter ihnen ausgebrochen , die sie die weibliche dnng von leprösen Kraukbeitsformen mit Affectio- 
nannten (vhjAeta vovoog) j die von ihr Befallenen nen der Genitalien u. selbst mit erysipelatösen Zu- 
hätten die Skythen selbst „Jveroicrc" genannt (Mi- ständen spricht übrigens ein andres, höchst interes- 
stor. L. I. cap. 105). Ausführlich bandelt Hip- saotes, von Hippok rat es gegebenes Krankheits- 
pokrates von dieser Krankh. der blondhaarigen gemälde. Wir meineu die erste Form des soge- 
Skythen, wie er sie nennt (De aere, locis et aquis. nannten Morbus crassus {nu%ia vovtft/fxoTo. De 
cap. 48). Er bemerkt, dass sehr viele unter den intern, affection. cap. 50). Die Kranken haben 
Skythen zu Eunuchen werden , u. dann nur mit öftere , nächtliche Sameuergiessungen , der Sa- 
weibl. Handthieruugen sieb beschäftigen (yvvou- men ist oft blutig, sie lassen einen dicken Urin, 
%ti<x loya£ovTcri); es geschehe dieses in Folge klagen über Schmerz u. Hitze im Mastdarme u. in 
einer Krankheit, die man als eine göttliche Strafe der Hantblase, die Hoden sind der Sitz von lästi- 
nnsehe, n. man nenne die mit ihr Behafteten „ivo- gern Schmerze (vielleicht: von Verschwaruug ? 
Die?" (ibid. cap. 49). Der ehrwürdige Arzt glaubte — o? oq%us Flxoiret»); die Haare fallen aus, die 
die eigentbüml. Krankheit aus dem Reiterleben die- Kopfhaut wird geröthet, mit Beulen u. Gescbwü- 
ser Nomaden herleiten zu können (cap. 50). Aus- ren bedeckt; die Kranken empfinden Schmerz in 
drücklieb wird erinnert, dass die Reicheren (of allen Gliedern, besonders im Rücken, welcher a II- 
nXovoiot) , aber nicht die Niedrigen u. Armen (of mal ig gekrümmt wird ; ihre Haut wird häutig der 
xaxiflToi) dem Uebel unterworfen seien (cap. 51). Sitz von' brennender Rothe; die Zufälle werden 
Als die wichtigsten Symptome werden heftige Glie- von Zeit zu Zeit heftiger n. lassen dann wieder 
dersebmerzen, zunehmende Erschöpfung u. end- naoh, bis die Patienten nach 6— 10 Jahren unter 
lieh ganzliches Erlöschen des Geschlechtstriebes den Erscheinungen von allgemeiner Collianation 
angegeben; diese Periode wünschten die Kranken aufgerieben werden. Bekanntlich wurde dieje- 
dringend herbei, um Erleichterung ihres übrigen nige Form des Aussatzes, welche vom 12. bis zum 
Zustandes zu gewinnen (cap. 52). In diesem Be- 16- Jahrb. unter den Benennungen „Morphaea 11 
richte werden freilich nur wenige charakterist. n. „Mal morto" in Europa herrschte, gleichfalb 
Krankheitserscheinungen angegeben; aber selbst durch den Beischlaf mitgetheilt, u. war durch 
diese kümmerlichen Notizen, in Verbindung mit schmerzhafte Steifigkeit der Gelenke ausgezeich- 
der von Herodot gegebenen Relation, machen net. Merkwürdig ist es, dass diese Form gegen 
es höchst wahrscheinlich, dass jene Nordländer, die Mitte des 16. Jahrb. allenthalben dem Tripper 
durch den Umgang mit Südländerinnen, eine leprös- wich (Sohnu rrer geogr. Nosologie. S. 406). Um 
syphilitische Affection aufgenommen hatten, die so auffallender ist die Form, welche die unter den 
jetzt unter ihnen um so tiefere Wurzeln schlug, portugiesischen Brasilianern im Allgemeinen mild 
bleibend siob erhielt, u. mit gänzlicher Ertödtung auftretende Syphilis (Wocbenschr. für d. gez. Heilk. 
des Sexualtriebes eudigte. Da die Kranken von 1855. Nr. 14) unter mehreren Stämmen der Ur- 
H ippokrat es ausdrücklich „Eunuchen*' genannt einwohner, namentl. unter den Topis, annimmt, 
werden , so lässt dieses voraussetzen, dass im Ver- Es bildet sich nämlich nach der Ansteckung ein 
laufe des Uebels Destructionsprocesse der Genita- pockenartiger Ausschlag über den ganzen Körper 
Ken eine wichtige Holle gespielt haben müssen, aus, dessen Pusteln mit starker Eiterung in ein- 
Der Umstand, dass die Erkrankten zu den Frauen ander üiessen, u. sich endlich mit dicken Sohorfen 
sich hielten u. weibl. Geschäfte übernahmen, zeigt bedecken, nach deren Abfall die bässlicbsten Nar- 
ziemlich deutlich einen Ausfluss aus den Genita- ben zurückbleiben (Zimmermann Taschenb. 
Ken, eine (vielleicht blutige) Gonorrhöe an; in- der Reisen. Bd. VII. S. 97). Es scheint fast, als 
dem gerade bei den kriegerischen Barbaren des ob in diesem Falle die dem Stamme der Lepra 
Nordens solche Profluvien als weibliche Affectionen, entsprossenen organischen u. ekkritischen Couta- 
ats Zeichen von gänzlicher Effömination betrachtet gien zu einem Dritten verschmolzen worden wären, 
werden mussten. Die Wohlhabenden u. die Edlen Ist es nicht von der äussersten Wichtigkeit, 
sollen allein der Krankh. unterworfen gewesen dass Aretaeus bemerkt, die meisten zu seiner 
sein; denn unter deu Skythen, wie später unter Zeit üblichen Heilmittel gegen die Elephantiasis 
den Germanen waren es die Edlen u. Freien, nicht seien durch die Kelten oder Gallier bekannt ge- 
die Knechte u. Sclaven , die an den Kriegszügen macht worden ? (<p«pftorxa 6h akka uvoAs ia>v Äei- 
Antheil nahmen. Das wahrscheinlich skythische tlav (Ktlrtiv) , o*i vvv Kvliovzat räkXoi. Drcaus. 
Wort ,JvaQttg u erinnert an den in der altnordi- et sign, diuturn. L. IL cap. 13). Gerade diese Kel- 
schen Mythologie vorkommenden Zwerg Anar oder ten oder Galater waren ja bei ihren wiederholten 
Onar, gleichsam ein Uuraann , welcher jedoch als Streifzügen nach Griechenland, Kleiuasien u. s. w., 
Schwiegervater Odbin's geehrt wurde (J. Grimm u. bei ihren Niederlassungen in dem letztern Lande 
Deutsche Mythologie. Gotting. 1835. S. 424). Da- am häufigsten dem Verkehr mit fremden Frauen 
mit würde die Angabe von Hippokrates stim- ausgesetzt. Umso interessanter sind die Angaben 
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von Aretaeus: da» der ältere Name der Kle- spricht (CaeLAartl. A out. morb. L. III. cap. 18). 

phanliasis wegen der gewaltigen Aufregung des Bekanntlich wareu hier hellenische u. phüuiciscbe 

Sexualtriebes, „Satyriasb" gewesen sei; da» die Colonien zusammen geflotsen , u. die Insel blieb 

Krankh. durch Ansteckung verbreitet werden köo- fortwährend in lebhaftem Verkehr mit den phöüi- 

ne; dass in dem Verlaufe derselben häufig die Nase, tischen Seestädten. — Wir müssen jedoch noch 

die Genitalien u. andere Theile durch Verschwa- weiter geben. In der eben angeführten pieudo- 

rung abgestossen würden (ibid.). Vergleichen wir galenischen Schrift findet sich ein Verzeicbniss von 

damit die vou demselben Arzte gegebeue ßeschrei- Worten, die mit grosser Sicherheit auf veneriscbe, 

buog der Satyriasb, so kann kaum ein Zweifel den Alten bekannt gewesene Afiectioneo scbliessen 

darüber übrigbleiben, dass der vortreffliche Be- lassen (1. e. sub voc OTQVfUtfyov. p. 142). Ks 

obachter mit dieser Krankheit, u. ab Symptom beisst daselbst, dass Diosoorides „OTOvadoyov; 

derselben, auch den vener. Tripper abgehandelt oder ovoftaoyovc" diejenigen genannt habe, bei 

habe. . Die Krauken, beisst es, harnen mit vieler denen das Verlangen nach Wollust bis zur Wuth 

Beschwerde, aber der Urin ist weiss, dick, sainen- gesteigert ist. Damit gleichbedeutend seien die 

ähnlich (ovpov t*£ inio%iciog ttoXXijg, all' ig ktv- Ausdrücke „uvovavfj" (maxillarum hiatu insignis; 

xov, «071), yovonöig); selbst der bocksartige Ge- oder Mt/Ocryvi; meretrix ? uvffOff facious abominen- 

rueh der Patienteu, den Tode für charakteri- dum), „oaoarcovc (crura ambulando divaricans) 

stisch hielt, wird erwähnt (offnt/ ouo/f} xmv von- u. yQvnaXd>*i)£ (v. yqvnog eurvus; wahrscheinlich 

ymv. De caus. et sign, acutor. L.II. cap. 12). Eben- die Brection des Penis bezeichnend; beim Ari- 



so sehen wir, dass Caelius Aurelianus seine stopbanes wird ein ausschweifender Mensch 

Üescbreibung der Satyriasb von Symptomen der nvvaiünvt, genannt). Am merkwürdigsten bt 

Gonorrhöe nicht gauz frei zu erhalten vermochte, aber der Zusatz, dass Erasistratus solche In* 

Er vergleicht die Kranken mit den Scebiosb u. divtduen „(hvoxolovpot" (i. e. qui 



Lippientibus; was sehr bezeichnend bt. Mehrere bus sunt) genannt habe. Gerade zur Zeit 

von ihm angegebene Erscheinungen sprechen ganz Herrschaft in Aegypten war Rbinocorura oder 

für die entzündl. Form des Trippers (Tentigo cum Rhioocolura der Name eines elenden Verben nnugs- 

dolore atque incendio, cum cjuodam prurilu im- orles am nordöstlichen Ende dieses Landes, wo 



in veneream libidinem oogente,* difficilb derselbe an der Küste des mitteilend. Meeres, zwi- 

urinae egestio). Zwar giebt dieser Arzt die dia- sehen Gaza u. Pelusium, in der Wüste lag, u, Aua- 

gnostiseben Merkmale der Satyriasb von der Go- sätzigen zum Wohnsitze diente (Plinius Hbt. 

norrhöe an; aber die Symptome der letztem ent- nat. L. V. cap. 14. Livius Hbt. L. XXXXV. 

sprechen offenbar dem einfachen Tripper, keiner cap. 11). — Fassen wir alles hier Gesagte zusain- 

Samenausleerung , indem von einem ununterbro- men, gedenken wir namentlich der schamlosen 

cbeuen Ausflusse aus der Harnröhre die Bede bt Befriedigung des Geschlechtstriebes u. der damit 

(DirTert autem a satyriasi gooorrhoea, quam nos in Verbindung gesetzten Verstümmelung der Nase, 



seminb lapsum vocamos , siquldem sine tensione so möchte wohl nicht daran zu zweifeln sein, dass 
veretri fit seminb involuntaria atque jugb elapsio. diese alten u. fragmentarischen Nachrichten auf 
Acut. morb. Lib. III. cap. 18). Die nächttioben vener. Uebel sich beziehen, mögen dieselben mit 
Pollotionen werden von diesem Arzte an einer ganz leprösen Affectiooen gepaart gewesen sein oder 
andern Stelle abgehandelt (Morb. chron. Lib. V. nicht. In dem Isbtempel zu Bubastb spielten die 
oap. 7)* Phallophorien u. die mit diesen Festen verbunde- 
in der Schrift eines Pseudogalenus wird eine nen Orgien keine geringere Rolle , ab in deu Hei- 
kurze Erklärung der „«omxii) votroc" gegeben ligtbümern der syrischen Astarte. Bekannt sind 
(Lingoarum seu diotionum exoletarum Hippocra- auch die ägyptischen u. »y rischeu Halsgeschwüre, 
tis explioatio. Galen. Opp. ed. Kühn T. XIX. die bubastischeu Geschwüre (alyvmia xori ovqiaxa 
p. 15J); oder richtiger, es wird die Vermuthung fAxf«; ßovßtcoxtxa FAxij), welche Aretaeus pest- 
aufgestellt, dass diese in Pbonicien u. im Oriente artig (kotfitoöta) nannte, obwohl er dieselben haupt- 
häufige Krankheit die Elephantiasis sein könne, sächlich als eine Kinderkrankheit beschreibt (De 
Das Wort könnte allerdings ebenso gut eine durch caus. et sign, aoutor. L. I. cap. 9). — Uebrigens 
Hautröthe ausgezeichnete Krankh. ausdrücken (<pot- kannte schon Hippokrates verdächtige ArTeo- 
Wxtoc s. tpotvlxtog i. q. punicens, purpureus, cruen- tionen der weibl. Genitalien ; denn er spricht von 
tus; qpomyuoc irritatio cutb per vesicantia). Oder Geschwüren n. heftigem Jucken im Scheidenkau ale 
sollte eine unter den handeltreibenden Phöniciern (De natura muliebri. cap. 61. Nr. 7)« Aretaeus 
einheimische, uralte, leprös - venerische Afiection gedenkt der Ausflüsse aus den Geuitalien bei wol- 
angedeutet werden , die man in dem nämi. Sinne lustigen Frauen (De caus. et sign, aoutor. Lib. II. 
Morbus pboeniceus nannte, wie man in der neuern cap. 12). 

Zeit von einem Morbus gallious gesprochen hat? Am wichtigsten sind aber die bei Galen vor- 

Auffallend bt es allerdings, dass T h em i son (wel- kommenden Nachrichten. Dieser Arzt erklärt die 

eher übrigens auch berichtete , dass die Satyriasb Gonorrhöe ab eiue ununterbrochen vor sich ge- 

die Menschen bbweilen haufenwebe ergreife) von hende, u. zwar ohne Erection erfolgende Ausle«*- 

der besonderu Häufigkeit der Satyriasb in Kreta rung der Sainenllüssigkeit (oaoxotot; anlfffuttog 
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Cvvt%wg y»yvouivij, %m(f\g tifg *ati* to aldoiov 
ivzäatag) ; er vergleicht die Krankt), mit der Dys- 
urie, bezeichnet sie aber dennoch ausdrücklich 
ab eine Atfeotion der Organe der Samenbereitung, 
'wobei nur das Material (r) fovrf) durch die Harn- 
röhre ausgeleert werde (De loc. affect. L. VI« cap. 6). 
Die hier angegebenen Symptome beziebeu sich aber 
offenbar auf den Tripper, u. kcinnen gar nicht auf 
die Pollutio diurna bezogen werden* Genau wer- 
den von Galen zwei Formen der Gonorrhöe un- 
terschieden, von denen die erste dem eiufacben 
Tripper entspricht, während die zweite allerdings 
auf wirklichen Samenverlust sich bezieben kann. 
Die erste Art leitete er von Erschlaffung her, weil 
der Ausfluss ohne Ereotion erfolge; die andre, mit 
einiger Erectiou verbundene Form führte er auf 
Krampf zurück (De symptomat. caus. L. III. cap. 
11). — Wir eilen zu der Hauptstelle über den 
Tripper, welche ganz überzeugend genannt wer- 
den muss. Galen sagt nämlich, dass eine der 
lästigsten Beschwerden diejenige sei, welche in 
der Bildung einer grossen Menge von hitzigem Sa- 
men ihren Grund habe , der zur (stetigen) Aus- 
leerung reize (oWoua nolv x«i dtQfiov ivMt yev- 
vaaiv, ineiyti yoo avtoug (lg anoxotatv). Durch 
den Coilus werde jedoch der Zustand solcher Per- 
sonen, nur verschlimmert; enthalten sie sich aber 
dessen, so gewinuen sie auch nicht viel, denn es 
erfolneu dann nächtlich« , ebenso beschwerliche 
ßatnenergiessungen. Einer von diesen Patienten 
habe ihm erzählt, fährt der alle. Arzt fort, dass 
nicht allein er selbst durch das Brennen u. die Hitze 
des Samens belästigt werde, sondern dass auch 
die Weiber, mit denen erden Beischlaf vollzogen, 
über die näml. Empüridung sich beklagt hätten. 
Die Heiluug dieses Uebeb erzielte Galen durch 
strenge Diät , ölige Kataplasraen , Salben u. Ein- 
reibungen r u. durch eine Abkochung von Lein- 
samen in W asser. Er schliesst mit den Worten, 
dass Einige durch sexuelle Ausschweifungen auf 
das Heftigste angegriffen werden, dass Andere sich 
Alles bieten können, dass aber sehr viele Menschen 
an geringeren Beschwerden aus dieser Ursache zu 
leiden haben (cfc to nokv reJi» av&ganwv Imxlxa- 
zoi nXrj&og); diese letzteren würden, wenn sie 
seinein Heilverfahren Folge leisteten , nur buchst 
selten ärztL Hülfe nöthig haben (De sanitate tuende. 
Lib. VI. cap. 14). Eine Aeusserung des Celsus 
beweist gleichfalls, wie sehr verschämt die Alten 
in diesem Punkte waren (In vulgus eorum (obscoe- 
naruun partium morborum) curatio praeeipue co- 
gnoacenda est, quae invitissimus quisque alten 
osteudil). Bringt man mit diesen merkwürdigen 
Aeusserungen tu Verbindung , wie sehr gelind im 
Allgemeinen der Tripper noch gegenwärtig in den 
südlichen Landern auftritt, so kann man die zu- 
letzt angeführten Angaben Galen'* nur als ein 
vollgültiges Zeuguiss für sein überaus häufiges Vor- 
kommen betrachten. — • Aber warum wird der 
Tripper so oft „Gonorrhöe*^ u. niemals „Sperma- 
torrhöe" genannt? Eine gewisse Autwort auf diese 



Frage ertheilt eine pseudogalen. Schrift, In wel- 
cher gelehrt wird, dass Asolepiades den „70- 
voc" (i. e. genitura) für ein noch nicht gehörig 
gereiftes , unvollkommenes „ffitipua u (semen) er- 
klärt habe (yovog 61 to (i^öinm neittfiftivov enio- 
fut. Definit. medic. Nr. 441). Indem man also 
die eussch liessende Materie zwar aus den Organen 
der Sarneubereitung herleitete, dieselbe aber gleich- 
wohl nicht als wirklichen, befruchtenden Samen 
betrachten mochte, blieb freilich keine andre Be- 
nennung übrig, ab „Gonprrhöe". — Eine von 
Celsus. mit wenigen Worten beschriebene Affec- 
tion lässt keine andre Deutung als den Tripper 
zu (Solet etiam iuterdum ad nervös (i. e. crema- 
steres) ulcus descendere ; profluitque pituita multa, 
sauies tenub malique odoris, uon oocta, aut aquae 
similis, in qua caro recens Iota est ; doloresqne U 
locus et punetiones habet. Lib. VI. cap. 18). 

Zum Ueberflusse wollen wir nur noch bemer- 
ken, dass Galen auch die vener. Geschwüre ge- 
nau gekannt bat. Er spricht von den an den Ge- 
nitalien u. am After vorkommenden Geschwüren, 
welche nicht von phlegmonöser Entzündung be- 
gleitet werden, u. bemerkt, dass man dieselben 
nicht durch Kataplasmen , sondern lediglich mit 
Aetzmitteln bebaudeln dürfe. Er unterscheidet die 
am Peuu , an der Eichel u. en der Vorhaut vor- 
kommenden Geschwüre, u. klagt, dass dieselben 
bisweileu sehr in die Tiefe (ßa&og) dringen. Wa- 
ren diese Geschwüre noch frisch u. nässtensie nicht, 
so heilte er sie allein durch Aloe , die er fem pul- 
verisirt aufstreute; je reichlicher aber die Abson- 
derung war, um so kräftigere Aetzmittel wendete 
er an (Method. medend. L. V. cap. 15). Celsus 
beschreibt die Entzündungsgeschwubt des Penis, 
u. Geschwüre der Vorhaut, der Eichel u. der Harn- 
röhre selbst (pura siccaque , aut humida et puru- 
lenta); er meldet ferner, dass diese Geschwüre oft 
grosse Verheerung anrichten u. den Verlust der 
Eichel verursachen; auch handelt er: de cancro, 
pbagedaena et carbunculo in cole (L. VI. cap. 18). 
Sind dieses niobt vener. Affectionen, oder kommen 
etwa in unseren Tagen ähnliche Uebel au den Se- 
xualorganen nicht vener. Ursprungs so besonders 
häufig vor? Dio Cassius erzählt, dass die von 
Trajan nach Dacien geschickten Colonisten an 
bösartigen Geschwüren der Genitalien zu leiden 
hatten; Lectantius erwähnt eine ähnliche Seu- 
che, die sogar vom Hofe des Kaisers Galerius aus- 
gegangen sein soll. Endlich lässt DioChryso- 
stomus keinen Zweifel über die Residuen von 
vener. Destructionsprocessen u. deren Vorkommen 
bei den Alten, als den Folgen maassloser Wollust, 
übrig. Er gedenkt nämlich jener widerwärtigen 
Entstellung der Stimme, an welcher Tribaden, 
Kiuäden u. Päderasten häufig gelitten haben sol- 
len (Vilinm in palato et naribus iilb est, a quo 
non poterant clara voce eloqui ; hinc (fiyieiv sive 
rhonchusare dioebantur cinaedi. Orat. Tarsic. I. 
Nr. 52). 

Ucber die deutlichen Spuren des Trippers bei 
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den Arabern hat Simon des Wichtigste zusam- die besonder» in der Nacht quälen (N. Samml. 
mengestellt (Versuch einer krft. Geschichte der er]«*. Abbendl. Bd. X. St. 4. 8. 665 — 583). 
verscbiedenart. Behaftungen der GeechlechtstbeUe. Im J. 1493 kehrte Columbus ron seiner ersten 
Hamb. 1830. Tb. I. S. 28—37). Ebenso bestimmt Rebe zurück ; im J. 1494 soll Karl VIII. von Frank- 
lauten die Angaben von Constantinus Afer reich, da er seinen Zug gegen Neapel unternahm, 
im 11. Jahrhundert. Aeusserst wichtig ist eine Nach- nachdem er Italien kaum betreten hatte, schon in 
riebt vou Mich. 8 cot us im 13. Jahrb.; denn sie Asti an einem angeblich vener. Hebel darnieder» 
bestätigt nioht allein das Vorkommen des vener. gelegen haben. Im J. 1495 war die Syphilis fast 
Trippers, sondern zeigt auch, 1 dass man densel- durch ganz Europa verbreitet. — Merkwürdig ist 
ben u. andere sypbilit. Uebel aus der näinl. Quelle es , dass man gerade im Königreiche Neapel , all- 
herleitete , u., was beinahe noch interessanter ist, wo die Lustseuche nach der gewöhn). Behauptung 
dass man die letzteren mit den leprösen ArTectlo- entstanden sein soll , u. zwar schon mehrere De- 1 - 
uen vollkommen identificirte (Si tnniier rheuma- ceunien vor der Zeit ihres augeblichen ersten Ur- 
tica (fluore albo Jaboraus) iluxum patietur, et vir Sprunges, so viele Leute damit beschönigt findet, 
eam coguoscat, faoile sibi virga viliatur, ut patet ein Verfahren zu ersinnen, um (mithin lange vor 
iu adulescentibus, qni, hoc ignorantes, vitiantur Tagliacozzi) verstümmelte Nasen zu ersetzen, 
quandoque virga, quandoque lepra. Hensler Vom Es geboren an diesen rohen Anfangern Vincenx 
abeudländ. Aussatze. Hamb. 1 790. 8. 1 34). In dem V i a n e o , die Familien Branca u. Bojani 
näinl. Jahrhund, lehrte Garbondalazu Verona, (8 pren gel Gesch. d. Arzneikuude.Th.il. S. 632). 
dass allerlei Aflectiooen der Eichel u. der Vorhaut Alle diese Mensoben waren Calabresen , u. gerade 
aus dem Verkehre mit unreinen Weibern entstehen dieser südlichste Tbeil Italiens war Jahrhunderte 
könnten (Schnurrer Chronik d. Seuchen. Tb. I. lang der Tummelplatz von Saracenen, Griechen 
8. 281). — Daran schliesst sich eine eigeothümi. u. Nonnannen gewesen. Sollten nioht vor der 
Form des Trippers, die sogenanule Dysuria arsura frauzös. Invasion venerische Uebel von besonderer 
s. lnceudium virgae (Buruing, Brenniug) , welche Intensität gerade in diesen Gegeuden herrschend 
gegen Ende des 14. Jahrb. besonders in Englaud gewesen sein? Wie sah es ferner im J. 1495 am 
häufig gewesen sein soll. Die Krankh. entstand Hofe des verworfenen Papstes Alexanders VI. aus ? 
durch den Beischlaf mit aussätzigen, oder mit sol- Grausamkeit u. Wollost, sagt Baumer, Furcht 
chen Weibern, welche kurze Zeit vorher einen u. Tollkühnheit , Unglaube u. Aberglaube gingen, 
am Aussatze leidenden Mann zugelassen hatten; wie so oft, Hand in Hand, u. das Gefühl der He- 
es fand das heftigste Jucken in.der Harnröhre statt, richterstatte r ist nioht selten dergestalt abgestumpft, 
jedoch ohne allen Ausfluss (Astruo De morb. dass sie das Amtössigste u. Nichtswürdigste mit so 
vener. L. I. cap. 7). Diese Form erinnert genau unbefangener Buhe erzählen, als sei es das Natür- 
an die von M. Quartes beschriebene, in Caro- liebste u. Gewöhnlichste (Geschichte Europas seit 
lina u. Georgien vorkommende Krankheit, die man d. Bude des 15. Jahrh. Leipz. 1832. Bd. I. 8. 33). 
daselbst den „trocknen Tripper" nennt. Die Sym- Mau lese nur die Schilderung 'des Festes, welches 
ptome beginnen schon einige Stunden nach dem dieser Papst seiner Tochter gab, um das Vorkom- 
mit öfientl. Dirnen vollzogenen Coitus. Die Kran- men vener. Uebel in Rom, um u. vor jener Zeit, 
ken klagen über Stechen an der Mündung der mehr als begreiflich zu finden. — Sydenham 
Harnröhre u. an der Eichel, welches an den fol- wollte die Lustseuche von den Negervölkern ber- 
genden Tagen immer stärker wird , u. wozu ein leiteu , u. beruft sioh auf die , unter dem Namen 
eiterähnlicher , aber sparsamer Ausfluss kommt, „the yaws" , unter ihnen herrschende sypbilit. 
während eine ähnliche Absonderung an der gleich Krankbeitsforra (Mihi vero potius e regioue aliqua 
anfangs sehr gerötbeten Eichel statt findet. Der Nigritarum Guiueae conterminorum originem tra- 
Schmerz verbreitet sich allmälig durch die ganze xisse videtur; cum a plurimis noslratium iisque 
Länge der Harnröhre u. wird höchst peinlich; je- fide dignis, qui insnlas Caribes dictas incolunt, 
doch finden weder Harnbrennen noch Erectionen didicerim, maneipia recens a Guinea allata, etiam 
statt. Das Uebel bietet allen Mitteln Trotz u. geht autequam in terram descenderint, tum alia ibidem 
endlich in einen allgemeinen Krankheitszustand degentia hoc inorbo tentari, nulla oopula impura 
über. Dieses geschieht nach etwa 10 Wochen. Der praegressa, ita ut non raro universam aliquam eo~ 
Kranke beginnt an umherziehenden Gliederschmer- rum fainiliarn, viros scilicet, mulieres, hberosqne 
zen zu leiden, welche nach 8 Tagen au einzelnen male muletet. Opp. ed. Kühn. p. 286). 
Stellen sich fixiren u. heftiger werden. In solchen In der Tbat braucht man nicht über den eu» 
Gegenden erfolgt kleieförmige Abschilferung der ropäischen oder amerikanischen Ursprung derLust- 
Epidermis, worauf daselbst ein papuloser u. pu- seuche zu streiten. Es ist unmöglich, die Ent- 
stulöser Ausschlag, anfangs vereinzelt, später hau- stehung derselben auf ein ganz bestimmtes Zeit- 
fen weise zusammengedrängt zum Vorschein kommt, verhältniss zurückzuführen. So weit die Geschichte 
Noch später finden schmerzhafte Zusammenziehun- reicht , finden wir auch alle bekannten syphiliL 
gen des Zwerchfells u. der Bauchmuskeln sich ein, Kraukheilsformen vor. Aber die Geschichte zeigt 
so wie heftige Schmerzen in den grossen Gelenken, uns auch, dass dieselben bei den handeltreibenden 
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u. seefahrenden Nationen am stärksten entwickelt ten, dass ähnliche Ereignisse (wenn auch erst spa- 

waren, u. dass diese Uebel durch grosse Völker» ter, da die grossen Eroberungen begannen) nicht 

Wanderungen bis zu einem ungewöhnlichen Grade auch in Amerika ähnliche Erfolg« herbeigeführt 

yon Selbstständigkeit gesteigert werden kounteo. haben könnten. 

Die Entdeckungsreisen der Spanier u. der Portu- Aber ein wichtiger Umstand bleibt noch ru be- 
giesen längs der Westküste von Afrika dauerten trachten übrig. Die histor. Nachrichten scheinen 
ununterbrochen durch den grössten Tbeil des 15. nämlich dafür zu sprechen , dass der vener. Trip- 
Jahrbund, fort. Die Seefahrer dieser Nationen per in den ersten Decennien der neu entwickelten 
konnten daher seit langer Zeit, n. zwar unter ei* Lustseuche noch gar nicht existirte, dass derselbe 
Dem glühenden Himmelsstriche, mit den Weibern vielmehr erst später seine Ausbildung erhalten ha- 
einer ganz fremden Menschenraoe Umgang ge- be. Freiliob sind, der Natur der Sache nach , die 
habt, u. dadurch zur Entwickelung von vener. chrooolog. Daten gar nicht zu vereinigen. Gewöhn- 
Contagien Gelegenheit gegeben haben. Dia see- lieh sieht man das Zeugnis* von J. a Bethen- 
fabrenden Aragonier verfolgten in dem uäml. Jahr- court zu Paris, vom J. 1527, als eines von den 
hunderte die Plane ihrer Könige, sich in Neapel ältesten an. A. Caesalpinus u. Sydenbara 
festzusetzen. Wahrscheinlich erreichten schon da- verlegten den Ursprung der Gonorrhöe aof das J. 
mals die vener. Krankheitsformen in Sicilien u. 1581. Indessen ist nicht zu übersehen, dass in der 
Calabrien eine ungewöhul. Intensität. Als sich nun Bittschrift von Sim. Fish an Heinrich VIII. von 
gegen Ende des 15- Jahrb. die wüsten Söldnerheere England, um die Vertreibung liederlicher Priester 
der Spanier n. Franzosen in eben diesen Gegenden zu erlangen, vom Tripper als von einer allge- 
die Herrschaft streitig machten , was war natürU- mein bekannten Sache die Rede ist. Tripper, 
ober, als dass die Lustseuche wieder einmal ihre Schanker (Pokes) n. — merkwürdig genug — 
vollkommenste Ausbildung erhalten, u. dass sie Aussatz, werden in dieser Vorstellung , die vom 
durch die aus Italien zurückkehrenden Schwärme J. 1530 Ut, als Zweige eines Stammes neben ein- 
der „Landsknechte" über ganz Europa verbreitet ander gestellt (These that corrupt the whole gene- 
werden rausste ? Die Krankh. verlief damals aus- ration of Mankind in your Beahn , that catch tha 
•erst acut, wurde nicht selten Pestilentia genannt, Pokes of one woraan and bear them to anotber; 
u. tödtete viele Menschen. Deshalb sagt auch der that be burnt with one wo man and bear it to ano- 
t rot! liehe H e ns 1 e r , dass die alte Lustseucbe, wel- ther; that catch the Lepry of one woman and bear 
che gegen Ende des 15. Jahrhnnd. in Europa sich it to anotber. Philosophical Transaet. VoL XXXIX. 
verbreitete, eine ganz andre Krankh. gewesen sei, p. 839)* — VanSwieten sohliesst seine Unter- 
ais die, welche er u. andere Aerzte jemals gese- suchungen über diesen Gegaustand mit der Be- 
ben hätten, u. die man nur aus den Bescbreibun- merkung, dass höchstwahrscheinlich der Trip- 
gen kenne (Ueber den westind. Ursprung d. Lust- per erst nach der Lustseuobe entstanden sei, aber 
seu che. Hamb. 1769. S. 3). P. P in ctor aus Va- in den Terschiedenen Ländern, hier früher, dort 
lenzia in Spanien, Leibarzt des Papstes Alexander's später, seine Ausbildung erhalteu haben möge 
VL, bemerkt, dass vom J. 1494 — 1499 (dem (Cumment T. V. $. 1447). Dagegen sagt Simon, 
Jahre, wo er schrieb) eine unbekannte Krankh. man dürfe nicht langer zweifeln, dass der bald 
fine Menge von Völkern schrecklich gemartert ba- nach den Kreuzzügen beobachtete ansteckende 
bej man nenne dieselbe gewöhnlich Morbus galli- Harnröhrenfluss, dessen die Arabisteu bald als Ar- 
cus , in Valenzia habe sie einen andern Namen, sura , bald als Stranguria , bald als Gonorrhoen, 
u. andere Völker nennten sie wieder anders (Hess- bald als Apostetna oder Exulceratio interior virgan 
ler a. a. 0. 8. 13). Auf Spanien, u. namentl. auf gedenken — das« dieser Harnröhrenfluss, in Hiu- 
Aragonien, weist ausserdem das Zeugnis* des ge- sieht seines Ursprungs u. seines Wesens, van dem 
nanen J. Manardui hin. Dieser berichtet näm- heutiges Tages gewöhnlichen Tripper wenig oder 
lieh , dass mehrere Jahre vor dem Feldzuge Karl'* gar nicht verschieden , u. dass er in der grossen 
VIII. in Valenzia ein durch grosse Schönheit aus- Mehrzahl der Fälle ein Product des unreinen Bei- 
gezeichnetes tiffentl. Miidchen gelebt habe, das, nm Schlafes war (a. a. O. S. 64» 65). Aber die Mehr- 
den Preis von 50 Goldstücken für die Nacht, einem zahl der Aerzte, bemerkt Simon weiter, hing so 
vornehmen, an Elephantiasis leidenden Ofncier zu sehr an den alten Begriffen von dem Ursprünge u. 
Willen gewesen sei. Darauf soll die Lues zuerst der Bedeutung der Gonorrhöe, dass man erat ga- 
bei jener Person- ihre volle Ausbildung erhalten gen die Mitte des 16. Jahrhund. , wo man alle Be- 
heben. Der Zulauf der jungen Männer sei aber baftnngeo der Geschlecbtstheile ohne Ausnahme 
so gross geblieben , dass binnen wenigen Wooben mit misstrauischen Augen zu betrachten anfing, 
Uber 400 derselben (!) von ihr angesteckt worden zur Stiftung eines besondern syphilit. Trippers ge- 
seien (Epist. med. Basel 1540. L. VII. epist. 2). schritten ist (ebend. S. 139); doch scheint der vi- 
Durch dieses Zeugniss wird die rasche Verbreitung rulente Tripper durch den Einfluss des Luitseuch en- 
der gleichsam -höher potenzirten uralten Lustseu» Stoffes allerdings heftiger n. Läufiger geworden zu 
che bestätigt, u. überdies* der iberisch - afrikani- aein (9. 141).— In Uebereinstimmung mit dem- 
sehe Ursprung derselben höchst wahrscheinlich ge- jenigen, was wir oben über die Pathogeuie des 
macht. Indessen wollen wir keineswegs bestrei- Trippers bemerkt haben, rausste derselbe notbwen- 
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dig um die Zeit , wo des vener. Contagium de« kern haben immei die grönte Verheerung ange- 
höchsten Grad von Intensität gewann, seltner wer- richtet , wenn sie durch den Verkehr von Völkern 
den, u. vielleicht ganz Teeschwinden ; indem jede aehr versclüedener Abkunft rege gemacht worden. 
Ansteckung jetzt eine, aelbat acut ▼erlaufende u. Sind Tiellelebi die Pocken das aus iepröaer BasU 
Terheerende Solian kerseuche zur Folge hatte. Erst sWrorgegangeoe organische, daher einen acuten 
nach dem Durchgänge durch sehr viele Organis- Krankheilsprocess bedingende, u. eben deshalb 
men wurde die eminente Zerstörungskraft des selbständiger gewordene, dagegen die Syphilis 
Contagium in etwas gemildert, so dass jetat die das ekkritisebe , aus der näinl. Quelle berverge- 
Tripperformen, erst vereinzelt, endlich immer gangene Contagium? Variola u. Varicella verbat- 
häufiger ihr Haupt wieder zu erheben anfangen ten sieb in mancher Beziehung ebenso zu einan- 
konnten. der, wie Schanker u« Tripper. Der alte deutsche 
Die vener. Uebel sind so alt, wie der Völker- Name der Blattern „Urscbleohten" erinnert an ger- 
verkehr überhaupt. Zahlreiche Spuren zeigen uns wisse alte Benennungen des Aussatzes; Tielieieht 
eine innige Verbindung zwischen ihnen u. der deuten die Bezeichnungen „petite et grande veröle" 
uralten Lepra. Auf der andern Seite bemerken auf eine gemeinschaftliche Stammverwandtschaft 

ältesten Pockenseuchen u. dem sogenannten Ignis finden wir uns hier auf dem schwankenden Boden 

sacer. Manche der älteren Pockenepidemien wer- der Vermuthungeu. Wir begnügen uns damit, für 

den bald unter dem Namen der Blephentiesis, bald das hohe Alter der syphiiit. Affectioneu u. — wie 

unter demjenigen der Lepra besehrieben (z. B. die wir hoffen — für ihre Pathogenie einig» 
lw J. 616). 



D. Kritik der in- und ausländischen medicinischen Literatur. 

1. Versuch einer pragmatischen Geschichte Weisungen weiter rückwärts gegangen;!**, als bis 
der Anatomie u. Physiologie vom J. 1800 bis 1825 ; auf das Jahr 1800, so auch dieselben bis auf die 
von BurkardEble, Doct. d. Med. u. s. w. Wien neueste Zeit fortgesetzt hätte. ErtutHeinr. Weber. 
1836. In Commissiou bei Gerold, gr. 8. XIV u. 2. J. H e i I e n b e e k , de musculis dorsi ei cer- 
355 S. (2 Thlr. 8 Gr.) — Der Hr. Vf., welcher ficis comparaüs. Diss. inaug. anat. Berol. (def. 
durch seine vortreffliche Schrift über die Haare 28. Maj. 1886). 8. p. 27. Schon lange hat man 
bekannt ist, hatte den Entscbluss gefasst, die präg- die Analogie zwischen den Muskeln des Buckens 
mat. Geschichte der Medicin von Curt Spren- u. Nackens erkannt u. in unseren anatom. Hand- 
gel fortzusetzen. Das Material häufte sich aber bächern werden die Nackenmuskeln entweder In 
unter seinen Händen schon bei der Bearbeitung unmittelbarem Zusammenhange mit den Rücken- 
der Geschichte der Anatomie u. Physiologie so sehr, muskeln (z. B. beim M. muhifidus spioae) oder doch 
das« er die Idee aufgab u. das vorliegende Werk als Fortsetzungen des letztern beschrieben. Der 
erscheinen Hess. Ks leuchtet gewiss Jedem ein, M. spinalis dorsi machte von diesem Verhältnisse 
wie schwierig die Aufgabe ist, die sich Eble ge- eine Ausnahme u. ausser Sömmerringo. Me- 
setzt hat. Schon eioe gute Auseinandersetzung ekel erwähnen die Handbücher nicht einmal als 
der Portschritte dieser Wissenschaften in der neue- Varietät eines entsprechenden, von Dornfortsätzen 
sten Zeit ist sehr schwer. Die Abwägung aber, zu Dornfortsätzen verlaufenden Nackenmuskels, 
wie viel Verdienst hierbei den einzelnen Anatomen Da ich indess bisher bei den Präparationen zur 
u. Physiologen zuzuschreiben sei, fordert einen Demonstration diese Varietät immer gefunden hatte, 
ausgezeichneten , sachkundigen u. zugleich durch so forderte ich Hrn. H. auf, durch eine Reibe von 
eine scharfe Kritik sich auszeichnenden Literaten. Präparationen zu ermitteln , ob nicht bisher die 
Ref. fühlt sich einer solchen Unternehmung nicht Regel als Ausnahme betrachtet sei. Nach einer 
gewachsen, muss aber zugleich offen bekennen, kurzen, vergleichenden Ueberslcht der Rücken- 
dass sie auch dem Hrn. Vf. keineswegs gelungen u. Nackenmuskeln (Cap. 1) u. der histor. Aufzäh- 
lst. Indessen wird das Buch nicht ohne Nutzen sein, lung der auf den M. spinalis cervicis, als Varietät, 
Der Vf. hat viel Mühe darauf verwendet, die Li- bezüglichen Stellen (Cap. II), folgt Im 3. Capitel 
teratur für die von ihm abgehandelten Gegenstände die Beschreibung desselben in 13 Leichen; 16 wur- 
zu sammeln u. zn ordnen. Hier wird derjenige, den Im Ganzen untersucht, in 3 Leichen fehlte 
der Uber einen Gegenstand der Anatomie' u. Phy- er. Das 4. Cap. enthält das Resume aus diesen eiu- 
siologie speclell die Arbeiten Anderer studiren will, zelnen Pillen. Es gebt daraus hervor, dass det 
Uterar. Nachweisungen finden, die er oft ander- M. spinalis cervicis allerdings zu den normalen 
wärts vergebens suchen würde. WUnscheuswerth Muskeln des menschl. Rückens gehöre, dass er 
wäre es in dieser Beziehung gewesen, dass der aber in Lage u. Verlauf sehr vielen Abänderungen 
Hr. Vf., sowie er bisweilen bei seinen literär. Nach- unterworfen sei. Die Beschreibung wird so gefasst: 

1» 
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Er entspringt meist von dem Dornfortsatze des 6. morbu, qni Algerii occurrunt, eoromque natura 

u. 5-, zuweilen von dein des 7. Haiswirbels, des et sanatioue heraus; in Torliegeoder Schrift be- 

1. u. 2. Rückenwirbels, auch wohl Ton dein Vroc. schädigt er sich ausschliessend mit den Wechsel- 

spin. des 3. HaUwirbels mit mehrerea Bündeln, die fiebern, welche in Algier besonders häutig vor- 

anfangs sehnig, bald sich zu einem oder mehreren kommen, u. die er spater in Griechenland fast mit 

Muskel Läu die n verbinden u. 2 oder mehrere Dom- denselben Eigentümlichkeiten, wie dort, wieder- 

fortsütze überspringend , sich an den Proc spin. des fand. — Phlogosen u. Neurosen sind die 2 Haupt- 

2., nicht selten auch des 3. u. 4. Halswirbels lief- krankbeitsclassen , die sich in Algier darbieten, 

ten. Die Ursprünge hangen oft mit dem Nacken- die beide so in einander übergeben, dass die Phlo- 

bande u. den Insertionen des M. semispinalis colli, gose meist etwas Typisches u. Mitergriffenseiu des 

die Insertionen ebenfalls mit denen des M. semi- Nervensystems zeigt , die Neurose aber fast immer 

spinalis colli zusammen. Es erklären siob hieraus von einigen entzündl. Symptomen begleitet wird, 

auch die häufig beobachteten Varietäten des letz- so dass es oft schwierig ist, die wahre Natur du - 

tern Muskels, wo er nämlich accessorische Büudel ser Krankheiten zu unterscheiden, ob Nerve oder 

von den Dornfortsätzen erhält, oder seine einzeln Blut das ursprünglich Ergriffene, u. welches von 

neu Sehnen nah» an der Insertion durch kleine beiden blos secundär in Mitleidenschaft gezogen.— 

•längslaufeude Muskeln verbunden sind. Bs ver- Aus der Classe der Phlogosen kommen meist die 

dient noch bemerkt zu werden,. dass die 3 Leichen, der Organe des Unterleibes (höchst feiten die der 

in denen wir den Muskel vermissten, sich gerade Brust) u. nach ihuen die des Gehirns u. Rückeu- 

durch sehr entwickelte Muskulatur auszeichneten, rnarkes vor. Was die Classe der Neurosen anbe- 

so dass er nicht sowohl zu fehlen, als durch Ver- langt , so zeigt sich auch hier wieder am meisten 

Schmelzung mit den übrigen Nackenmuskeln un- das Nervensystem des Unterleibes ergriffen; es bil- 

keuntlich geworden zu sein schien. Das 5. Cap. det sich die Intermittens. — Diese ist demnach 

schliesst mit einigen Bemerkungen aus der verglei- nach des Vf. Ansicht eine Krankheit des Ganglieu- 

clieuden Anaiutuif. . _\ !' , diente. Systems, ein Aufreizungszustaud in ihm , wahr- 

8. -Anatomische Abhandlung über da» Bauch- scheinlich bewirkt durch die Anhäufung des Ner- 

f eil des Mensc/ien; vw Dr. C. J. Baur, ausser- venfluidum in seinen Ganglien. — Die Intennit- 

ord. Prof. u„Prosecl r in Tübingen. Stuttg. Schwei- tens kann primär oder secundär sein; bei letzterer 

zerbart 1835- IV u. 18 S. 8. (6 Gr.) — Der Ver- exUtirte zuerst eine Krankheit des Blutes u. erst 

lauf des Bauchfells ist ziemlich gedräugt u. fasslich ipäterzog sie das Gangliensystem in Mitleidenschaft, 

vorgetragen; die Metbode jedoch u., wie sich fast zu den Symptomen der Hämathese treten die der 

von selbst versteht, die Thatsachen nicht neu. Ganglieuneurose. Selten erscheint die Interrait- 

, Jlenle. teus in Algier rein (reine Aufreizung des Gauglieu- 

4» J>ie Mineralquellen zu TJuvand, nebst Systems), sie bietet dann auch uichts Ausgezeichnetes 
einem Anhange über die daselbst neu errichteten dar, meisteus ist sie complicirf. Diese Complica- 
MoorsciiUunmbader ; von Dr. Hein r. Beruh, tionen lassen sich auf zwei JJauptgruppen reduci- 
Pli tl , ausübendein Arzte u. Physik US zu Tha- reu. I. Gruppe. Das Blutsystem ist in Mitleideu- 
raud. Dresden u. Leipz. in Commiss. der Arnold- sebaft gezogen, a) Intermittens mit iullammator. 
sehen Bucbhandl. 183Ü. 78 S., nebst färb. UinscUl. Charakter; sehr häufig, b) Intermittens mit einer 
8. (10 Gr.) — Neu ist in dieser Schrift besonders topischeo Phlogose complicirt, am häufigsten Ga- 
die vom Prof. Kühn zu Leipzig gemachte ehem. stritis, Hepatitis, Spleuitis, seltner Peritonitis, Coli- 
Analyse des Quellwasseri u. des Moorschlammes. tis, Enteritis. — Diese Formen tddten ebenso bäu- 
Vf. beschreibt die W irkung beider , so wie die fig , als die malignen ; die Intermittens wird zur 
Oertlichkeiten Tharands in einem für Aerzte u. Continus (Typbus), die topische Entzündung töd- 
Nichtarzte nützlichen Vortrage u. macht auf diese tet durch ihre Ausgäuge. — Bei Hepatitis sah Vf. 
beiden Schätze Sachsens aufmerksam. Die Schrift die Krankeu oft plötzlich sterben, indem ein Ab- 
verdient daher dessen Bewohnern empfohlen zu scess sich in die Unterleibshöhle öffnete. — c) F. 
werden, aber auch denjenigen ausländischen Aerz- intermittens putride. — II. Gruppe, Die übrigen 
ten u. Chemikern , die sich nicht blos um die sie Partien des Nervensystems werden in Mitleiden- 
zunächst angebenden Brunnenorte bekümmern, schaft gezogen, die Aufreizung des Gangliensy- 
sonderu das über andere Geschriebene Alles prü- Sterns theilt sich den Centralgebildeu des Nerven- 
fen u. das Beste davon zu eignem Fleisch u. Blut Systems mit, dem Gehirn u. Rückenmark; es eut- 
verwandeln. Klose. stehen die maliguen Fieber , die Vf. unter folgen- 

5. Ueber die JVecliselfieber in Algier; von den Forineu vorzüglich auftreten sah : a) irritative 

Ludwig Herr mann, Doctor der Mediciu, Chi- (P. Frank's F. nerv, versatilis). Der Vf. erwäbut 

rurgie u. Geburtsbülfe, prakt. Arzte iu Baiern, eiu Symptom, welches er hier, wie bei den übri- 

königl. griechischem Bataillons - Arzte im 5. Li- gen Formen der Iiiterinitt. maligna bemerkte, näm- 

nien - Infanterie- Bataillon. Frankfurt a. M., in lieh die Krankeu klagten über ein Gefühl von 

Commission bei Franz Varrentrapp. 1836. 8. 48 S. zeitweise erscheinendem Brenuen ganz in der Tiefe, 

(6 Gr.) — Schon im J. 1833 gab der Vf. (ein da wo die Beg. epigastr. in die umbilicalis über- 

Schüler Schöuleiu's) in Würzburg s. Diss. de gebt, das sich bei tiefem Drucke vermehrte. Nach 
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Vf. möchte dieser Schmelz «einen Sitz in dem 
Piex. solaris haben. (Bi»obo ff, vergl. Grundsätze 
zur Brkeuntims tu Behend], d. Fieber u. s. w. — 
will dasselbe, jedoch mehr bei Berührung der Wir* 
belkörper bemerkt haben.) b) Die comalöae Form 
(P. Frank 's F. nerr. stupida.) e) F. interm. spa- 
stica mit verschiedenartigen Krämpfen. — Oer 
Tod erfolgt während des Anfalles immer im Hitz- 
stadium (in den kälteren Klimaten geschieht diess 
gewöhnlich im Kältestadium) sutlöcativ oder apo- 
plektiscb. Ausserdem waren zwei sehr gewöhn- 
liche Ausgänge die famosen Fieberkuchen u. die 
Wassersuoht. Selbst in pyebische Neurosen sah 
Vf. die Jntermittens übergeben. — Häufig folgte 
Abdominalpbtbtsis nach. Vf. fand die Beobach- 
tung bestätigt, dassin den Landern, wo die Wech- 
seiüeber vorherrschend sind, die Pblhisis pulm. 
nicht erscheint , welche im Gegensatze -zur Phtb. 
intestin. äusserst selten ist. — Resultate der Lei- 
chenöjnung. Contimit wurden die Ganglien , be- 
sonders die des Plex. coeliac., bald weicher, bald 
härter gefunden als im normalen Zustande, härter 
bei jenen, die nach einigen Anfällen gestorben 
waren, weicher bei denen, wo die Intermittens 
längere Zeit bestanden hatte; ihre Farbe Mar ver- 
ändert, ins Dunkelgraue oder Schmutziggelbe spie- 
lend ; sie waren mit einem dunkeln Gefässnetze 
umsponnen, injicirt. Die dem Pfortadersysleme 
angehörigen Veuen waren mit einem dicken, dun- 
kelschwarzen Blute überfüllt. — Bei den malignen 
Fiebern fanden sich stets alle Zeichen des Conge- 
stivzustandes u. der Irritation des Gehirns , Bük- 
kenmarkes u. ihrer Häute. — Die Fieberkucben 
bildeten sich meist in der Leber, seltner in der 
Milz; man fand sie insgemein von ausserordent- 
lichem Umfange u. im Zustande der Erweiche ng. 
berstung der Milz kam einige Male vor. Vf. be- 
stätigt Schön leiu's Meinung, dass sich die Ve- 
nen der Milz u. Leber bei dem Fieberkuchen im 
Zustande dervaricösen Ausdehnung befinden. Was- 
ser- u. .Lymphexsudate in der Bauchhöhle, Darm- 
geschwüre, Leberabscesse waren häufig. — Aetio- 
logie. Die Sumpfmiasman ; Vf. giebt hier interes- 
sante Bemerkungen über die Gert liebkeiten von 
Algier; fragt, ob nicht vielleicht die Schädlichkei- 
ten dieser Miasmen von beigemischtem Chlor n. 
Brom herrühren könnten, u. hält auch die Meinung 
einiger Schriftsteller, dass die Intermittens den 
vnlcauischen Boden liebe, für nicht unwahrschein- 
lich. Hierzu kommt die an elektr. Fluidum über- 
reiche Atmosphäre , der Sirocco, die Hitze am Ta- 
ge u. die kühlen, feuchten Nächte, der übermäs- 
sige Genus» der kalten Getränke u. Südfrüchte, be- 
sonders der Wässer- u. Zuckermelonen. (Nament- 
lich sind die deutschen Soldaten der Fremdenle- 
gion sehr unmässig dariu.) — Dieselben Ursachen 
fand Vf. in Griechenland in der Morea wieder. — • 
Therapie. Der Vf. führt zuvörderst die Behand- 
lung der Weobselfieber von Seiten der franzöt. Mi« 
lilairärzte nach dem Systeme Broussais's an; 
ihr Erfolg war keineswegs ungünstig, u. V£ ge- 
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steht selbst, das» «ich- die deutschen Aerzte nach 
einigen misslichen Erfahrungen endlich doch be- 
quemen inussten, dieser Behandlung) zu folgen. 
Indessen wurde sie nach Sc honlein 's Ansichten 
modinetrt, der den Gastricisinus, F. gastr. biliös», 
mueosa, Diarrhöe unter die Familie der Katarrhe 
stel(t. — Bei der Intermittens mit gastr. Sympto- 
men wurden Emulsionen gegeben, um die Rei- 
zung der Darmschleimbaut zu besänftigen, war 
der Magen nur etwas beim Drucke schmerzhaft, 
Blutegel gesetzt; bei hervorstechenden biliösen 
Symptomen Dec. rad. gram, oder Limonade mit 
viel Gummiwasser. Mit den Brechmitteln (wie bei 
uns gewöhnlich) fuhr mau in den meisten Fälleu 
schlecht; in deu südlichen Ländern können sie, 
wenn der Darmkanal nur gereizt ist, nie angewen* 
det werden, ohne heftige Gastritis, Enteritis, Buhr 

0. a. w. herbeizuführen. Dasselbe galt von den 
drastischen Abführmitteln, Senna, Calomel, Jalapp., 
Aloe. Am besten sind eröffnende Klystirej u. wenn 
diese nicht helfen, bei hartnäckiger Verstopfung^ 

01. rieh», iu Emulsion, Manna, Tamarind , selteu 
Salze. — Tritt die Intermittens mit synochalem 
Charakter auf, Blutentleerungen, selbst im An- 
feile. — • Nach Entfernung der Complicationen das 
schwefeb. Chinüt, gr. x — xjj in Aq. dest. ^vjjj 
mit einigen Tropfen Laudan. e*slurfelweise , u. 
nachmal* zur Verhütung der Rückfälle die China- 
rinde in Dec oder Pulver mit einem Amärum. 
Es kamen nämlich die Keuidive nach dein blossen 
Gebrauche des Chinins zu häufig vor. — Bei der 
Behandlung der malignen Fieber wurden die' An- 
fälle sogleich mit dem Chinin in hoben Dosen be- 
kämpft; in der Form der Intermittens mit Jrrita* 
iion de« Gehirns u. Rückenmarks wurde wahrend 
des Anfalles die antiphlogistische derivative Metbo^ 
de angewendet , bei heftigen Kopferscheinungen 
wurde u. zwar meist mit gutem Erfolg u. ohne son- 
stige Naobt heile die Temporalarterie angestochen, 
dann das Chinin zu gr. xvm — xxiv mit 20 Tro- 
pfen Laudan. in Aq. dest. in kurzen Zwischen- 
räumen. In der comatösen Form Chinin gr. xjuv 
-1- xxx mit Kainpber, Naphthen, ausserdem AmU 
ea u. s. w. — Konnten die Kranken nicht schluk- 
ken, dann gab man das Chinin per anum zü gri 
xxx , in desperaten Fällen gn. xi. — l mit etwas 
Laudanum; behielten die Krauken die Krystire 
nicht bei sich, so wurde -das Chinin mittels der en- 
de.rma iischen Methode zu gr. xxx — xl mit bestem. 
Erfolge in Anwendung gebracht. — Die Behand- 
lung der Nachkrankheiten wich nicht von der in 
anderen Ländern ab. Cerutti, 

6. H. 0. M a s s a 1 i e n, de nervo faciali. Diss. inaug. 
Berol. (def. 28.Mej. 1836k) 4. p. 24. c.tab.aeuea. 

7. A. A. S t u m p ff , de taneuryematibu* arte- 
riarum cerebraJium. Diss. ine üg. Berol. (def. 27» 
Jan. 1836). 4. p. 36- c. tab. aenea. 

Jede dieser Dissertationen enthalt die Be- 
schreibung eines markwürdigen patholog. Falles 
aus der hiesigen Charite, u. die Abbildung dazu 
von dem Prosector derselben, Prot Proriep. 
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Das Aneurysma, welches S tump ff beschreibt, 
satt in dem Wiukel, welchen die rechte Arterie 
fossae Sylvii mit dem Ramus communicans bildet. 
Es war gestielt , von der Grösse einer Haseln uss 
q. von den Häuten der Arterie selbst gebildet. 
Durch Druck auf den N. oculomotor. dieser Seite 
war wahrend des Lebens das rechte Ange des Kran- 
ken fast unbeweglich nach aussen gerichtet , die 
Pupille erweitert u. unveränderlich, das obere Au- 
genltd herabgefallen u. gelahmt. Im Auge hatte 
der Kranke , besonders bei hellem Lichte , einen 
stumpfen , drückenden Schmerz empfundeu. Der 
Tod war dorch Berstung des aneurysmat. Sackes 
bewirkt worden, — • Der Vf. hat zugleich eine in- 
teressante U ebersieht der bisher bekannt geworde- 
nen Fälle von Aneurysmen der Gehirnarterien ge- 
liefert n. Bemerkungen über die Diagnose, die Ur- 
sachen, Entwickelang u. Ausgänge derselben an- 
geknüpft. 

In der 2. Abhandlung wird die Geschichte einer 
Lähmung des N. facialis mttgetheilt, welche , wie 
die Section erwies, durch Ablagerung von Tuber- 
kelmasse im Pallop. Kanäle u. am Foramen sty- 
reranlasst war. Vorangesohickt ist 
Physiologie u. Pathologie des N. facialis. 

Henle. 

8- Handwörterbuch der geeammten Chi- 
rurgie Ut Augenheilkunde (,) zum Gebranch für 
angehende Aerzle u. Wundärzte, In Verbindung 
mit mehreren Aerzten bearbeitet u. herausgege- 
ben von Ernst Blasius, Doctor der Medicin 
u. Chirurgie, ordentlichem öffentlichen Professor 
der Chirurgie u. Director dos chirurgisch-augen- 
ärztl. Künicums an der Universität zu Halle, Mit- 
glied des Vereins für Heilkunde in Preussen, der 
hufelandachen mediciniech - chirurg. Gesellschaft 
sm Berlin, der medicinischen zu Leipzig, ffer na« 
tui forschenden zn Halle, u. der medicinischen 
zu Jassy. Erster Bd. Erste Hälfte, Berlin bei Ens- 
lin 1896. 8. VI u. 394 Seiten. (\\ Thlr.) Dass 
das merkantilische Bedürfniss eines wohlfeilem 
n. kiirzern , eucyclopädischen , chirurgischen 
Wörterbuchs, als das grosse u. kostbare Ru st- 
ach« ist, da sei, beweisen zwei gleichzeitige 
im Umfange u. Plane ähnliche Unternehmungen • 
ab hinsichtlich der Wissenschaft dasselbe gelte, 
ist eine andre Frage, welche ihre Beantwortung 
nur in der Gediegenheit n. Zweckmässigkeit der 
Ausfuhrung finden wird. Vorliegendes Werk 
soll angebenden Aerzten u. den Stndirenden ei- 
nen ausreichenden Leitfaden bei dem Studium u. 
der Anaübung der Chirurgie u. Augenheilkunde 
liefern, es soll daher eine gedrängte, aber klare 
u. vollständige Darstellung desjenigen enthalten, 
was es in den genannten Zweigen der Heilkunst 
an Bewährtem u. Wissens werthem gibt. Die zn 
besprechenden Gegenstände sollen möglichst we- 
nig vereinzelt n. alle blassen Verweisungsartikel 
ganz weggelassen werden. Die erste Hälfte dea 
ersten Bandes enthält, Abaptiston — Blennorrhoea 
intestini recti, mehr als hundert ausführliche kr. 



tikel, unter denen Akiurgie von A. Müller, 
Amaurosis, Aneurysma von Blasius, Anthro- 
cace von A. L. Richter kaum etwas zu wün- 
schen übriglassen, u., wie es dem Bef. scheint, 
dem vorgesteckten Ziele vollkommen entsprechend 
gehalten sind. Dem Art. Amputatio artuum hätte 
derselbe jedoch eine etwas grössere Ausdehnung 
gewünscht. Dem Umfange des ersten Heftes nach 
zu urlheil eo wird es gelingen , das Ganze in vier 
Bänden versprochenermaßen zu beendigen. 

ScJiindler. 

9. Sammlung auserlesener Abhandlungen u. 
Beobachtungen aus dem Gebiete der Ohrenheil- 
kunde. Herausgegeben von Dr. CG. Lincke. 
Zweite Sammlung, mit 3 lithogreph. Tafeln. 
188 & Dritte Samml. mh 1 lithogr. Tafel. 206 S. 
Leipzig 18S6. 8. Bei J. C. Hinriehs. (2. H. 1 Thlr. 
8* H. 1 Thlr. 6 Gr.) — Diese Sammlung, über 
deren Zweckmässigkeit wir uns schon bei der An- 
zeige des 1. Heftes (s. Jabrbb. B. X. S. 251) aner- 
kennend ausgesprochen haben , schreitet rüstig 
vorwärts, ein Zeichen, dass sie beifällige Auf- 
nahme findet. Dass der Herausgeber auch für die 
beiden vorliegenden Hefte eine gute Auswahl ge- 
troffen hat, wird eine kurze Inhaltsanzeige dsrthun. 

Die 2. Sammlung enthält: I. Thomas Bu- 
ch a u a u , Uber die Einführung von Sooden n. 
Röhren in die Einlach. Röhre u.über die Durchboh- 
rung des Trommelfells, aus Thom, Buchana n, 
an engraved representation of the anatomy of the 
human ear, exhibiting in one view the extern al 
and internal parts of tbat organ in situ. Accompa- 
nied with a plate of outline« and references, whh 
oopious explaaathms. To whkb are added surgi- 
cal remarks od introdocittg ihe probe and catheter 
into the Eusteebiao tube by the nostril — on the 
Operation of puncto ring the metnbrana tyinpani — 
and a synoptical table of the diseases of the ear etc. 
Hull 1823. Fol. Da der erste Abschnitt dieses Wer- 
kes nur eine kurze u. nichts Neues enthaltende Dar- 
stellung vom Bau des Gehörorgans enthält , so hat 
der Herausgeber ihn weggelassen n. nur den zwei- 
ten prakt. Abschnitt nebst der trefflichen Tafel in 
diese Sammlung aufgenommen. Die dem Origi- 
nale angehängte tabell. Uebersicht von den Ursa- 
chen, Symptomen u. der Behandlung der vorzüg- 
lichsten Ohrenkrankheiten soll später mit der D e- 
leau'scben erscheinen. II. Thomas Buche- 
nau, Erläuterungen zur chirurg. Behandlung der 
Ohrenkrankheiten, aus dessen Illnstrations of acou- 
stio surgery. London 1825. HL Larrey, üb. 
eine eigen thü m liehe , bis jetzt nicht erkannte Ur- 
sache von Taubheit, aus Journ. complement. du 
Dietionnaire des scieaces med. T. XIII. Paris 1822. 
Diese Ursache besteht in einer abnormen Richtung 
der Wäude des Gehörganges, die sich in einem 
mehr oder minder vorgerückten Alter einfindet oder 
durch äossere Veranlassungen hervorgebracht wird. 
IV. VincensRitterv. Kern, Bemerkungen über 
die Durdibobrung des Trommelfells, aus dessen 
Beobachtungen «. Bemerkungen aus dem Gebiete 
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der prakt. Chirurgie. Wien 1828. V. Prof. Kra- 
kenberg, üb. die Ohrenentzündung, aus dessen 
Jahrbb. der ambulalor. Klinik zu Halle. Bd. II» 
Heile 1824. VL Prof. R ose n t b a I , Versuch ei- 
ner Pathologie de« Gehörs, aas Horn 's Arohiv* 
Jahrg. 1819, Juli u. August. VII. Dr. Hesse, 
Beitrag zu der Diaguostik u. Kur der Gehörkrank- 
beilen ans Hufeland'su. H i m I y *s Joum. der 
prakt. Heilk. 1814. Augost. VIII. Miscellen. — - 
Die 3. Sammlung bringt: f. Geh. Med. - Rath Dr» 
J. L. Casper , die Krankheiten der Obren u\ des 
Gehörs, naoh ausläud. Beobachtern bearbeitet, aus 
Rast's Magazin, B.X. H.S, B. Xf. H.2 u. ß.XIl. 
H. 1. II. Dr Schwarz, üb. die Obrenentzim* 
dung der Kinder, aus Siebold's Joum. B. V. 
H. 1. 1825. III. Dr. Heinr. Hoff man n, Oter- 
rhoea cvrebrolis primaria, aus Harless* neuen 
Jahrbb. der deutschen Medie. o. Chirurgie. II. Sup- 
plemeutbd. Hamm, 1827. IV. Thomas Bucha- 
ii an, physrolog. Untersuchungen üb. das Gehör- 
organ, die Absonderung des Ohrenschmalzes u. 
dessen EmAnss auf das Gebor; nebst Bemerkun- 
gen überdie Behandlung derjenigen Art von Schwer» 
horigkeit, welche ans einer unvollkommenen Ab- 
sonderung desselben entsteht, aus Th. B Cona- 
nen, physioiogical illustratiens of the organ of 
hearing etc. London 1828. V. Pietro Venno- 
ni, üb. eine angeborne Taubheit n. deren Heilung 
durch den Prof. Mazzoni u. Über ein neues In- 
strument zur Durchbohrung des Trommelfells, ans 
Di una sorditk congenita guarita dal professore G i o. 
Battista Mazzoni e di on nuovo istrumeuto per 
traforare la membrana del timpauo. Memoria di 
PietroVannoni. Firenze 1 830. 8. VI. Miscellen. 

Schmidt. 

10. Dt tibris p Ii y stets S. Hilde gardtM com- 
mentalio historico - mtdioa. Auetore F. A. Reuss, 
philosophiae et inedicinae doerore in nnlversitate 
reg. Wiroeborg. philosophiam docent. Wiroeburgi, 
in öoinmissis apod Stabel , 1835. 8. VI, XX u. 
71 S., nebst einer Seite Corrigenda. Der durch 
seine krit. Ausgabe des Walafridns Strabus im fa- 
che der älter n Medioin bereits rühmlich bekannte 
Vf. liefert in der vorliegenden Schrift einen Pro- 
drome* für eine vollständige neue Atisgabe der Phy- 
sica Sanclae HiMegardis , einer heilig gesproche- 
nen Aehiissin.zu Bingeu , geboren 1098, gestor- 
ben 1180. Kr giebt zuerst eine ausführliche Bio- 
graphie der Heiligen u. t heilt ans ihrem gesammel- 
ten Briefwechsel (ed. Just. Blaockwalt, "Colon. 1566. 
4.) einige Briefe mit, von Papst Bogen Hl., Ana- 
stasius IV., Adrian IV., Kaiser Conrad III. u. Frie- 
drich 1. n. von Hildegardis an den berühmten Bern- 
hard von Clairvanx ; denn die gnte Dame führte 
einen nicht unbedeutenden Briefwechsel mit allen 
hohen u. berühmten Personen ihrer Zeit, da sie 
im Gerüche der Heiligkeit u. prophetischen Gebe 
stand. Hierauf giebt der Vf. Nachricht von den 
Werken der Hildegardis, die meistens asketischen 
n. theologischen Inhaltes sind, unter denen sich 
ein Werk Pbysica vorfindet, welche» 



allerdings für die Geschichte jener Zeit im Fache 
der Naturkunde u. Medicin, u. namentlich auch 
fürdeutsche Sprache (s. H o f f m a nn's althochdeut- 
sche Glossen 1. 31, u. dessen Fundgruben für Ge- 
schichte deutscher Sprache I. 318) höchst wichtig 
sind n. die der Vf. herauszugeben gedenkt. Er be- 
müht sich gegen Simler n. a. Literatoren die 
Aechtheit dieser Pbysica zu erweisen ; Ref. gesteht 
aber , dass er sich eine Zeit laug sorgfältig mit der 
Leetüre der Briefe der Hildegardis u. mit diesen 
ihr zugeschriebenen Büchern beschäftigt, aber da- 
bei eine solche Verschiedenheit der Gedaukeu u. 
des Ausdrucks gefunden hat , dass ihn auch jetzt 
noch die Ueberzeugung niobt vertatst , die Pbysica 
seien unecht, aber gewiss schon früh auf Hilde- 
gardis Namen getauft worden. Das benimmt ihnen 
übrigens ni chts von ihrer W ichtigkeit u. lasst die 
versprochene Ausgabe des Vf. mit allem Rechte 
wünschen. Die ganzen Beweise der Aechtheit grüne 
den sioh auf die Zeugnisse des Mönches Theodo- 
rloh , des Zeltgenossen u. Biographen der Hilde- 
gardis u. des Trithamius, Abtes zu Spanheim, der 
drei Jahrhunderte später lebte ; während dasjenige, 
was in den Briefen selbst von Heilungen u. Medi- 
cin vorkommt, durchaus mystisch u. übei natürlich 
Ist Und wie kann eine in mystischer Prüderie sich 
gefallende u. in ihren Briefen sich auch so zeigende 
Nonne Stellen verfasst haben, wie folgend« (Ii. 29): 
61 homo aliquaudo ita in delectatione commovetur, 
qood sperma ad articulum emissioois perveuit, sed 
tarnen intra In corpore aliquo modo retentum fue- 
rit etc. (II. 31). Si etiam interdutn a malis humo- 
ribus in virilibus viri inflatio pessuna tutnoris insur- 
gh, quae Wum ibi dolore facit — et super praofa- 
tum tumorem penat etc. (H. 32). Ut homo delecta- 
tionem et libidinetn carnis in se extinguat etc. (II. 
68). Vir qoi in lumbis suis soperfluns est «ytvestres 
laclucas tu aqua ooqoat et asso balneo sedens aqua 
iila se perfnndat eto. Et si etiam muher internes- 
centem matricem in libidine habet , ita quod in- 
continens est et ipsa cum sylvestribus lactucisassum 
iat et in bameo sedens sqpam so- 
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Danirum rociai 

perfundat et eas caüdas super nmbilicum suuin po- 
nat — et libidiuem ab ipsa fugabit, ita tarnen ut 
sanitatem ejus non mmuet etc. (II. 102). Si aliquts 
vir aut per magica aut per ardorem corporis suita- 
eontinens est, acetpiat speciero feminae herbae hu- 
jus (seil, mandragorae) , quae in praedioto fönte 
purgata est — et saper innbilioum suum per tres 
dies et noctes ligatum.babeat et postea idem fru- 
stum in duas partes dividat et super otrumque ilium 
partem unam per tres dies et noctes ligatam teueat. 
Quod si femina eundem ardorem In corpore suo 
patirur, speciem masculi inter pectus et nmbilionm 
aeeipiat etc. u. so viele andere Stelleo, namentl. 
auch Rathsohläge für Schwangere, Gebärende u. 
für Viehkranklielten. Selbst die von unsere* Vf. 
8. 47 vnitgelbeilte Stelle wn dein Laichen der 
Fische gehört dahin , wo das ganze Geschäft zum 
Ausführlichsten ausgemalt wird, ja selbst eine Be- 
kanntschaft mit Sodomie 
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mo iiaturam suam destituit pecorilms se couimls- 
cens, ita etiam et peoore extra geous suum 
quando iu commixtione ducuntur eto. Von allem 
dein 14t in den Briefen durchaus keine Spur. — 
Unser Vf. giebt nun eine vollständige Uebersicht 
über das ganze Werk der Physica, iudein die ein- 
zelnen Capitel aufgezählt u. genannt, merkwür- 
dige Stellen wörtlich ausgezogen , u. Namen von 
Thieren u. Pflanzen erklärt werden. Willkommen 
wäre gewiss eine vollständige Aufzahlung aller bei 
Hildegardis vorkommenden deutschen Worte ge- 
wesen, indes» bat sich vielleicht eine solche nur 
erst nach vollkommener Herstellung des Textes 
gebeu lassen. Der Ausgabe aber möge ja eiu voll- 
ständiges alpbabet. Register aller deutschen Aus- 
drücke, u. aller der inediävisliacheii Laünität au- 
gehörigen Worte beigegeben werden, woran es 
der Fleiss des Vf. wohl ohuediess uicht wird fehlen, 
lassen. Wir können nicht anders als den Wunsch 
aufrichtig aussprechen , däss der Vf. an diese Aus- 
gabe wirklich kommen u. sie zu Ende führen mö- 
ge, denu das Werk selbst ist, wem auch immer 
es zugescbriebeu werden müsse, jedenfalls ein 
deutsches Nationalwerk aus einer Zeit , aus wel- 
cher die Naturwissenschaften wenig aufzuweisen 
haben ; fast möchten wir glauben, dass der Segeu 
der heil. Hildegardis noch über dem Werke walte, 
das ihren Namen trägt, u. dass sie allein ihm ei- 
nen so guten Herausgeber zugeführt habe. C/wulant, 
Kritische Urbersicht der homöopalhiscJun 
Literatur ; von Dr. Kneschke iu Leipzig. 'Die 
Literatur der Homöopathie hat in der letzlern 
Zeit einen Zuwachs erhalten, der so bedeutend 
war, dass Ref. — dem nun einmal für Beurlhei- 
luftg homöopathischer Schriften die Redaction der 
Jahrim. ihr volles Zutrauen geschenkt hat — mit 
demselben nicht gleichen Schritt halten konnte u. 
ao ist denn unsere Zeitschrift mit diesem 1 heile 
der medicin. Literatur in nicht geringen Rück- 
stand gekommen. Um jedoch endlich das Ver T 
säumte nachzuholen, liefert Ref. jetzt auf einmal 
eine krit. Uebersicht über den grössten Theil der 
ihm zur Beurtbeilung vorliegenden derartigen 
Schriften , mit dem Versprechen , auch den klei- 
nem noch übrigen Theil in einer solchen Ueber- 
sicht recht bald den Lesern vor die Augeu zu füh- 
ren. — Weitläufig zu sein , lag nicht in seinem 
Plane: da die Jabrbb. später den Gang, den die 
Homöopathie genommen hat u. noch nimmt, be- 
sonders besprechen werden , musate man Mehre- 
re* auf diese Berichte versparen, die folgen sol- 
len, wenn der Sturm sich gelegt hat, der jetzt die 
Homöopathie bewegt, u. wenn in das jetzt un- 
gestüm wogende Meer wieder Ruhe gekommen ist, 
dass man sehen kann, was man denn eigentlich 
vor sich hat. Bef. glaubt aufmerksam dem Fort- 
achreiten der Homöopathie gefolgt zu sein, 
doch trägt er kein Bedenken zu gestehen, dass 
dieselbe ihm jetzt ein wildas Chaos scheint, aus 
dem der Eine das, der Andre jenes zu machen 
sucht. — • Wie BeL übrigen« früher die homöo- 



path. Schriften sine Ir» et .studio besprach, so hat 
er auch, wie er sich selbst sagen kann, fern von 
jeder Leidenschaftlichkeit die gleich anzuführen- 
den durchlesen u. beurtheilt, was, wie er hofft, 
dem aufmerksamen u. kundigen Leaer uicht ent- 
gehen wird. Doch zur Sache. 

11. Unter dem Titel: Materialien zu einer 
künftigen allgemeinen Medicinalverfassung für 
Homöopathie (Leipzig 1835, Verlag von L. Schu- 
mann. gr.8. XXIV u. 48 S. 8 Gr.) theilte Dr. 
11. A. Fiel Uz zu Langensalza seiue Ansichten 
über diesen Gegenstand mit. Nachdem von Sach- 
verständigen , wie der Vf. angiebl, hinlänglich 
dargethan worden ist, dass die Ursachen, ans 
welchen die reformirte Heilkunat eine Emancipa- 
tion aus einigen Medicinalverordnungen , die ur- 
sprünglich nivht für sie gegeben wurden, verlangt, 
rtüu in der Wesenheit der Homöopathie begründet 
u. die Bedingungen ihrer Existeuz sind , soll sein 
Versuch den Beweis führen, dass die Homöopa- 
thie eine ehrenvolle u. lojale Stellung im Staate zu 
erringen sucht. Der Vf. wünscht, dass dadurch 
zur Ehrenrettung der Homöopathie u. zur Errei- 
chung jenes Ziels etwas beigetragen u. der Weg 
bezeichnet werde , auf dem die wissenschaftliche 
Entwicklung u. Fortbildung zu einer segensrei- 
chen Vollkommenheit der neuen Heillehre ihre 
Bahn ungestört fortschreiten könne u. die Vermit- 
leluug anzudeuten, durch die der endlose Kampf 
seiner Entscheidung zugeführt werden dürfte. Die- 
ses einzige Mittel kann nur eine zeitgemässe Me- 
dicinalverfassuug sein; aber nicht vom Stand- 
punkte der bisher herrschenden Arzneischule, son- 
dern in unparteiischer W ürdigung u. Erwägung 
des Wesens der Homöopathie u. der Stellung, wel- 
che die reformirte Heilkunst bereits angenommen 
hat u. einst uoch fester behaupten wird. Das 
Schriftchen selbst ist iu 1 1 §. mit folgenden Ueber- 
sebriften getheilt: homöopath. Lehrstühle; aka- 
dem. Lehrer j Heilanstalten; Studiencursus; Prü- 
fungen j Eid eines Homöopathen ; Dispensiren der 
homoop. Arzneien; Arzneiconservatorien; Medi- 
cinalordnung ; Untersuchungscommissionen u. 
Sachverständige u. die Homöopathie in deu ößentl. 
Krankenhäusern. — Der Vf. bringt in dieser 
Schrift einen Gegenstand zur Sprache, der für 
die Homöopathie iu mehr als einer Hinsicht wich- 
tig scheint u. doch bisher nur wenig oder gar nicht 
beachtet wurde. Nach Allem lag es im Plane des 
Vf. , nur zu einer weitern Ausführung dieses Ge- 
genstandes anzuregen u. er hat daher Vieles nur 
kurz angedeutet. Das ganze Schriftchen zeigt aber 
deutlich nicht nur den guten Willen des Vf., son- 
dern dass er über seinen Gegenstand auch nach- 
gedacht hat. Das lange Vorwort von Schwei- 
kert Jialt Ref. für nicht ganz vorsichtig u. theils 
seines Inhaltes wegen, theils deshalb, weil der 
Name des Vf. in der Homöopathie einen zu guten 
Klang hat, als dass seine Arbeilen erst von einem 
Andern in die Welt eingeführt werden müssten, 
für — überflüssig. 
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1 2. Dr. F. Hartmann lieferte : Beiträge zur 
angewandten Pharmakodynamik. Als Fortsetzung 
der prokt. Erfahrungen im Gebiete der Homöopa. 
tliie. Hit. JL (Auch unter dem Titel: Ueber die 
Anwendung der Arzneien, Aconitum napellus, 
Bryonja alba u. Mercurius in Krankheiten nach 
Jiomöop. Grundsätzen aus der Erfahrung gezogen, 
Leipsig, bei J. F. Hartknoch. 1835. gr. 8. XIV 
u. 114 S. 16 Gr.), in denen er seine eigenen u. 
anderer homöopath. Aerzte Erfuhrungen am Kran 
kenbette über die 3 Heroen gegen entzündl. Krank* 
heiten — Aconit, . ßryonia, Mercur — mittheilte. 
Das Schriftchen ist Hrn. Dr. Mor. Müller als 
Beweis der vollen Anerkennung seiner Verdienste 
um die reforroirte Heilkunst gewidmet u. S. 1 -* 
SO ist die Rede von Aconitum napellus, S. 32—» 
61 von ßryonia alba, S. 65— -106 vom Merc. 
aolub. Habnera., S. 107 — 109 vom Merc. praeo. 
rub., S. 110' — 112 vom Merc. subl. corroi. ü. 
S. 113 u. 114 vom Calomel. — Die früheren Ar- 
beiten des Vf., besonders die therapeutischen, 
gehören, wie bekannt ist, zu denen, welche Von 
homöop, A ersten immer gelobt u. beachtet wur- 
den. Aüch diese Arbeit wird den Anhängern der 
neüern Schule von Werth« «ein, da sie Vieles ent- 
hält, wss zor genauem Würdigung der genannt 
ten 3 Mittel, die in der Homöopathie eine so grosse 
Holle spielen , beitragen dürfte u. sie wird den 
Vf. von Neuem den homöop. Aerztdn als aufmerk- 
samen Beobachter am Krankenbette darstellen, 
der durch Erfahrung dahin gekommen ist, dass 
er manche Fessel der Homöopathie Hahne« 
mann'« gesprengt hat. Nach dem Dafürhalten 
des Ref. sollten die Homöopathen die Fortsetzung 
der in Rede stehenden Beiträge wünschen u. sie 
freundlicher aufnehmen, als hier u. da geschehen 
•ein mag. Doch — die Homöopathie stürmt jetzt 
gegen sich selbst ! . 

13. Ein homöopath. Heih er fahren in chirurg. 
KrankheitsfaJUn\ nebst den reinen Arzneiwir- 
kungen eines neuen wichtigen Antipsoricum liest 
Dr. Jul. The od. Hof bau er (Leipzig 1885« 
Verlag von Adolph Reimann. 8. Vu.249 S. 1 Thlr. 
12 Gr.) erscheinen. Nach einer 25 Seiten langen 
Vorrede bandelt der Vf. 8. 26 — 80 vom Abscess 
oder von der der Eitergeschwulst im Allgemeinen; 
S. 80— 1 105 von den Fisteln; S. 105 — 115 vom 
Mark - u. S. 116 — 120 vom Blutschwamm. Auf 
S. 120 — 249 finden sich Bemerkungen über die 
Heilkräfte des Osmium u. 986, schreibe neun- 
hundert u. sechsundachtzig Symptome vom Os- 
mium. Diesem Opus folgte bald ein zweiter Band, 
der auch den Titel führt: das Molybdän u. dte 
Verbena in ihren reinen Arznei Wirkungen darge- 
stellt. Nebst prakt. Bemerkungen über Bismu*- 
thum, Pulsalillä u. Slrontiana. Als ein Beitrag . zur 
homoop. Therapie. Leipzig 1835, Verlag von 
Adolph Reimann. 8. IV u. 110 S. (18 Gr.) In 
dieser Schrift sind 24 Symptome von ßismutbum 
nitricum oxydatuin, 14 von der Pulsalillä, 8 von 
der Slrontiana carbonics, 193 Von der Verbena 



n. 66S vori dem Molybdän angeführt. — Laut all. 
gem. homoop. Zettung VIII. 18. hat sich zur Vater- 
schaft dieser beiden Hof bau er' sehen Schriften, 
so wie der von Heyne (Jahrbb. Bd. VIII. S. 346 
— 848) Herr Dr. Carl Wilhelm Eickel be- 
kannt u. über die wahre Tendenz dieser Schrif- 
ten Folgendes angegeben : „Man ahnte nicht, dass 
das Ganze nur eine Ironie (— der Hr. Vf. muss 
wohl die Anzeige der Heyne' sehen Schrift vom 
unterzeichneten Ref. in den Sch m i dt' sehen 
Jahrbb. übersehen haben — ) eine Satyre, nur ein 
„ungewöhnlicher verblümter Ausfall auf den noch 
„bis jetzt zum Nachtheile unserer Wissenschaft 
„herrschenden Schlendrian war, dasa unsere Ab- 
sicht lediglich dahin ging, die schlummernden 
„Geisler endlich aufzuschütteln u. zu erwecken, 
„ihnen den Druck der Fesseln ihrer geistigen 
„Knechtschaft fühlbar zu machen , sie zu einer 
„selbstständigen, unbefangenen u. scharfen Prü. 
„fung alles dessen anzuregen, was Andere ihnen 
„zum Nachsagen vorgesagt hatten/' — Ref. sagt 
dazu nur: Sapienti aat! Mehr aber, ja ein gan- 
zes Buch. hat Dr. Alpbon 5 Noa.ck, homoop. 
Arzt in Leipzig (14. Olla polrida. Ein Beitrag 
zur Literaturgeschichte der Homöopathie. I. Hft. 
Lecki v ; Ludwig Heyne, Julius Theo- 
dor Hofbauer, ü £. Harting, der Verein 
mehrerer Homoopatbiker als Verfasserschaft der 
homoop. Realencyklopädie oder Dr. Carl Wil- 
helm Fickel, Oberarzt an der homoop. Beil- 
anstalt zu Leipzig. Dresden u. Leipzig, in der 
Arnoldiachen Buchhandlung. 1836. gr. 8. XII u. 
108 S. 12 Gr.) dagegen gesagt. Ref., weit ent- 
fernt, den Angegriffenen verlheidigen zu wollen, 
oder zu können , hätte doch gewünscht , dass die 
Anklage u. Ueberführung des Schuldigen mit mehr 
Ruhe u. Delica teste abgemacht worden wären« 
Wir sind ja homine's literati! — 

15. Einen „Versuch über die Verwandt- 
echajten der Homöopath, yirzneien nebet einer ab- 
gekürzten lieber eicht ihrer Eigentümlichkeiten 
u. Hauptwirkungen (Münster. 1836, Druck u. 
Verlag derCoppenrath'schen Buch- u. Kunsthand- 
lung. 8. XIV u. 266 S. 2 Thlr. 8 Gr.) wagte der 
k. preuss. Regier. Rath u. a. w. Dr. C. v. Bön- 
ninghausen u. widmete denselben dem Dr. 
G r o s s. Nach einem Vorworte giebt der Vf. S. 
1 — 9 einen Versuch über die Verwandtschaften 
der Arzneien. (Wenn eine Arznei das Vermögen 
besitzt, die von einer andern hervorgerufenen 
Arzneisymptome, nach der Aehnlichkeit ihrer 
eigenen Wirkungen, heilkräftig (also in der Nach- 
wirkung) auszulöschen , so bezeichnet v. B. das 
gegenseitige Verhältniss, welches zwischen diesen 
beiden Arzneien besteht , mit dem Worte : Ver- 
wandlacJiaft?) S. 10— 24 eine Uebersicht der bis 
jetzt beobachteten Verwandtschaften der homöop. 
Arzneien u. von S.25-T-266 eine Uebersicht der 
Eigentümlichkeiten u. Hsuptwirkungen der (1 23 ) 
homöop. Arzneieil. So mühsam die Aibeit auch 
ist , wa* sie für die Praxi* nützen soll, sieht Ref. 
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nicht ein. — Laut Vorwort 3. XHI. nehmen übri- 
gen« Beschäftigungen anderer Art gegenwärtig die 
ganze Zeit des Vf. dermasaen in Anspruch, dasa 
er sich genothigt sieht, vorläufig wenigstens von 
der schriftstellerischen Bahn im Felde der Ho- 
möopathie abzutreten. Gott gebt, das* aus dem : 
vorläufig ein : für immer wird! — Dassim Zeital- 
ter der Encyclopädien die Homöopathie nicht ohne 
ein Werk der Art ausgehen werde, stand zu er« 
warten. Ein : „Verein mehrerer Homöopathiker 
(?)" begann einet 16« „vollständige Bibliothek 
oder encyclopädisches Jieal-Lexicon der gesamm- 
ten theoret. u. pratt. Homöopathie zum Gebrauch 
für Aerzte, Wundärzte, Stodirende, Apotheker u. 
alle gebildete Nichtärzte. Nach ihrem gegen wär-r 
tigen Standpunkte bearbeitet. (Leipzig, 1835. Ver- 
lag von Ludwig Schumann, gr. 8. Lexicon formet. 
k Lief, von 8 Bog. 12 Gr.) Von diesem Werke 
sind bisher dem Ref. die ersten 2 Bände u. die 
f. Abiheilung des 3* Bds. zu Geeicht gekommen. 
Der 1. Band geht von Aal bis Buxus seropervirens 
(X u. 550 S.), der zweite von Caa-ataja bis Fuse- 
aole (740 S.) , die 1. Abtheil, des 3. Bds. aber von 
Gadus bis Impetigo (S. 1 —480). Die 2- Abtheil, 
aoll bestimmt zu Michaelis 1836 u.der 4- Bd. kurz 
nachher, der 5. aber, als Schluss, zu Ostern 1887 
erscheinen. Nach dem Vorworte zum ersten Bande 
erhielt in den letzten Jahren die Literatur der Ho- 
möopathie, indem sich an die früheren wenigen 
Anhänger u. Verfechter dieser Lehre bald sehr 
viele anschlössen, eine ziemlich vollkommene Aus. 
atatlung, so ausserordentliche Bereicherungen u, 
einen so grossen Umfang, dass es jetzt selbst ftr 
den geistvollsten und erfahrensten Arzt höchst 
schwierig, ja fast unmöglich ist, diesem so grossen 
Gebietein seiner ganzen Ausdehnung einen sichern 
u. vollständigen Ueberblick abzugewinnen, oder 
den Umfang der einzelnen Theile desselben, na- 
metitl. der Doctrin von den reinen Arzneiwirkun- 
gen, oder den therapeut. Beziehungen der Arznei- 
Stoffe zum kranken Organismus, deren Anwendung 
am Krankenlager so vielfällige u. bedeutungsvolle 
Speeialiläten in sich enthält u. ao viele nur durch 
öftere Wiederholung erkennbare Rücksichten ver- 
langt , sö fest u. zuverlässig in sich aufbewahren, 
dass er in seinem prakt. Wirken nicht oft beson- 
derer Hülfamittel bedürfen, nicht häufig eine 
nähere Auskunft oder Nachweisung für den Au- 
genblick vonnöthen haben sollte. Die hier u. da 
zerstreuten Beobachtungen und Erfahrungen sind 
zu einem solchen Umfange angewachsen u. der 
Thatsachen so viele gewonnen worden , dasa, will 
man anders von ihnen eine nützliche Anwendung 
machen können, eine zweckgemässe u. praktisch 
brauchbare Zusammenstellung u. sorgfältige Be- 
arbeitung derselben nicht blos höchst wnnsebena- 
werth, sondern zu einem der grössten Bedürfnisse 
der Zeit geworden ist. Um daher auch hierin den 
Anforderungen der Zeit zu entsprechen, bat der 
obengenannte Verein mehrerer Homöopathiker die 
Bearbeitung einer vollständigen Bibliothek oder 



eines eneyclopäd. Reallexicons unternommen! und 
man ist bemüht gewesen, die sämmtlichen bisher 
überlieferten Thatsachen sorgsam zu sammeln u, 
aie au einem geordneten, möglichst gedrängten u. 
doch umfassenden Gänsen plan massig zu verbin- 
den , kurz , alles das, was mau bisher in der Ho- 
möopathie beobachtet, erfahren u. übergeben hat, 
alle bisherigen Leistungen in zweckgeinässer Bei. 
benfolge zusammengestellt u. verarbeitet treu wie- 
derzugeben, so dasa dadurch, wenn auch nicht 
alle, doch die meisten Schriften über Homöopathie 
entbehrlich gemacht werden u. daas jeder ein be- 
quemes Hülfsmiltel besitzt, das ihm über jeden 
median. Gegenstand genügende Auskunft u. Nach- 
weisung oder die nöthige Belehrung leicht und 
schnell giebt Was den lohalt dea Werkes ins- 
besondere betrifft, so soll. sich dasselbe lediglich 
mit Darstellung solcher Gegenstände beschäftigen, 
die dem Bereiche der Erfahrung am nächsten Hel- 
gen u. in Bezug auf Wohl u. Wehe der Mensch- 
heit realen wirklich prakt. Nutzen gewahren, 
während alle anderen weniger wesentlichen, so 
wie auch solche Dinge, die nur unbedeutend, oder 
als allgemein bekannt vorausgesetzt werden kön- 
nen, ganz wegbleiben sollen. Es sollen daher 
nächst vollständiger Angabe der Literatur unter 
den betreffenden Artikeln alle Zweige der Ho- 
möopatbik — Physiologie, Diätetik, Pharraacie, 
Arzneimittellehre u. Therapie — nach ihrem jetzi- 
gen Standpunkte befaast u. in möglichster Kürze 
vollständig abgehandelt, die Gegenstände der ein- 
seinen Doctrineri gründlich dargestellt, die bisher 
sorgfaltigst geprüften Mittel, so weit sie ihren 
speeif. Kräften u. Wirkungen nach bekannt sind, 
näher betrachtet u. beschrieben , so wie die Be- 
dingungen, unter welchen aie besonders Anwen- 
dung finden können u. die dabei xu befolgenden 
speciellen Regeln angedeutet, auch Wort- und 
Sacbbegriffe möglichst genau erörtert u. erklärt 
u. endlich nächst kurzen Notizen u. Andeutungen, 
die für Theorie u. Praxis von Interesse sind, auch 
die Verhältnisse u. zufälligen Umstände, die für 
die Homöopathie von ihrem Anfange bis jetzt an 
von Einduss waren, berührt werden.—* Soll Ref. 
nun mit wenigen Worten sein Urtbeii über dieaea 
Werk abgeben, ao kann er zuerst nicht umhin, 
su erklären , dass ihm ein Unternehmen der Art 
ein wirkliebes Bedürfniss für die Homöopathie 
scheint, dass er den Plan zu diesem Werke für 
gut angelegt hält, dssa er glaubt, dass die Re- 
daction ihn bisher gut durchgeführt habe u. dass 
das Werk bis jetzt das dargeboten hat, was daa 
Vorwort versprach. Die Vff. haben nicht nur 
sorgsam compilirt, sondern auch manches Eigene 
hinzugefügt, das man, wenn man auf die Sache 
u. nicht etwa auf die Person sieht , wohl nicht 
ganz verwerfen kann. Dass übrigens in einem 
«o Vieles umfassenden Werke mancher Artikel 
diesem u. jenem Kritiker nicht sussgt, daaa ihn 
ein Andrer anders aufgefasst haben würde , ist 
gewiss, immer ober fragt sich, wer eigentlich das 
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Beeilte ergriffen habe: Verfasser oder Kritiker? lieh mit Manchem einverstanden zu erklären, waa 
Ref. hat genau mehrere Artikel, über die er ein dieses Sehnlichen enthält, so kann er doch nicht 
nicht ganz ssu verwerfendes ürtbeil abgeben zu verschweigen, dass ihn dasselbe in mancher Be- 
können glaubt, geprüft, u. er moss nach diese« ziebung «ehr angenehm berührt bat, dass er den 
das Werk nur beifällig beurtheilen u. es den ho- Vf. für einen der vorurlheilsfreisten Homöopathen 
möopath. A ersten — u. wie er glaubt, mit gutem uält u. dass er sein Scbriflchen besonders in die 
Gewissen — empfehlen. Ja er nimmt keinen Hände derer wünscht , die immer noch starr an 
Anstand, dasselbe auch den Aerzten- der altern Hahnemann'a Lehren halten. — Nicht Worte 
Schule zu empfehlen, da es eiue ganze homöe- der Versöhnung, sondern des Streites liees Dr. 
path. Bibliothek ersetzt u. da es in mehr als einer Griesseiich, grossb. bad. Begimentsaizt. u. a.vr. 
Hinsicht zu wünschen ist, dass aach diejenigen (18. Des SacfieenepiegeU andrer Thtii. Fremw- 
Aerzte, die nie als homöopathische auftreten wer- thige Worte über die Medicin des Hrn. O.-M.-H. 
den, eine genauere Kenntniss von der Uomöo- u. Leibarztes Dr. Stieglitz zu Hannover n. dea 
pathie besitzen möchten, als diese jetzt oft der Hrn. Hofr. Dr. 8. Hahnemaao. Nebst Berne r^- 
Fell ist. — Versöhnende Worte sprach Dr. Carl kungen über die Herren DDr. G me) in, Prof. in 
Traugott Kretzechmar iti Belaig in' einem Tübingen , F. J ahn, Hefmedicna in Meiningen u. 
dem Hof- u. Med.-Batbe Dr. Seiler in Dresden Damerow, Professor, in Grevfswalde. Von l>. 
gewidmeten Schrift chen: 17. AWfopathU u. Ho- L. Gries sei ich, grossh. bad. ftegiuentsarzte. 
möopathU Hand in Hand. Ein Vereuch von tu. Carlsruhe 1835. »ruck u. Verlag v. Ch. Th. Grooa. 
— Streitfragen au* dem Vebiete der Homeopa- gr. 8. 168 S. 18 Gr.) hören. Der Zweck dieser 
thie. Neue Folge (Leipzig 1835. Verlag von Bob. Schrift war, wie der Vf. angab, hauptsächlich- der, 
Friese. Kl. Octav. X u. 82 S. 8 Cr.). Der Vf. er- *u zeigen, dass Hr. S tiegl it s sich das undank^ 
klärt, dass er der Homöopathie zugethan sei, bare Geschäft machte, über Dinge sich auszolas- 
aher in einer Art von Vereinigung derselben mit een, von denen er keine Begriffe haben kann, 
der Allöopaihic seine Buhe gefunden habe. Wer vielleicht nicht haben will, weshalb Stumm sein — - 
jetzt, so sagt derselbe, nicht beide Methoden Stillschweigen seine einzige Bolle sein durfte. Auf 
eifrig sludirt u. eigensinnig auf der seinigsn be- Seite 1—114 beschäftigt sich der Vf. mit Stieg- 
harrt, der schadet seinem Gewissen wie seinen litz, auf S. 115 — 148 mit Gmelin, dem er 
Kranken. Auf beiden Seiten ist viel Wahres, ah- besonders vorwirft , dass derselbe, wie alle seine 
lein in einer speeif. Heilmethode liegt, so weit sie Vorgänger, nur die einzelnen Sätze dea Organ ona 
reichen kann, gewiss das beste Heil für Arzt «. betrachtet habe, S. 148 — 156 mit Jahn, der 
Kranke, Schade, dass sie erst im Entstehen ist jedoch fast 2 ganze Seiten an Leas er abtreten 
». zu wenig gefördert wird; Als Resultate seiner muss u. S. 156 — 161 mit Dsmsrow. — Herr 
Untersuchungen gfebt der Vf. 'nachstehende : Es Dr. Griesseiich ist ein Mohr, der sich nicht 
giabt zwei Kurmetheden, welche nach den jetzt -weiss waschen lasst! Bef. hat ihn gebeten, als er 
gebräuchlichen Ausdrücken che Homöopathie u. As- gegen Härlin schrieb, nur mit den Waffen, 
4ööpathie genannt werden u. welche beide zweck- welche er gewöhnlich in der Uygea führt, für die 
«lässig angewendet, den Kranken nützlich werden Homöopathie zu kämpfen — er hat ihn nicht ge- 
können, wenn der Arzt diePrincipien richtig eufc. bört u. er wird auch diesemal nicht hören, wenn 
faast ! Sie finden sich tbeoretisch-Uitt einander ver- Bef. ihn von Neuem bittet, dass sr sich auf dieae Art 
eint in der Ansicht der Antagonie. Praktisch geht aiebt mehr der Homöopathie annehmen möge. Und 
jede ihren Weg für sich u. hat ihren Nutzen in dooh schweigt Ref. über den Sachsenapiegel nicht, 
Krankheiten. Allein sie kommen in vielen Punk- damit derVf. ja nicht etwa glaube, er fürchte sieh 
ten- so zusammen , dass in ihrer gemeinschaft- vor einem Complimente in der Hygea ! — Män- 
licben Anwendung für viele Krankheilsfalle gros- ner, wie Stieg! itz, Groelin u. A. verdienten, 
s es Heil liegt. Sie widersprechen einander gar wenn sie such etwas sagten, was dem Vf. nicht 
nicht so, als es auf den ersten Anblick acheint u. gefiel, eine andre Sprache, als die ist, welche Hr. 
eine Anwendungsart schliesst die andre gar nicht Dr. Griesseiich führte u. wohl nur mit herz- 
ao aus, dass eine Vereinigung nicht möglich sein lichem Bedauern kann die Homöopathie auf Freun- 
aollte, wieviele Homöopathen behaupten. Beide de sehen, die ihr mit Waffen, wie im Sachsen- 
Methoden gründlich von den Aerzten studirtwer- Spiegel leuchten, aufzuhelfen Buchen. Arme, arme 
den sich einander so unterstützen, dass die Wis- Homöopathie, was musst du dir nicht Alles ge- 
aenschaft, wie die Kranken gewinnen werden, fallenlassen! — Mehr für als gegen Homöopathie 
Auch ist es unerlässliche Pflicht jedes gebildeten sprsch Dr. Friedrich Pauli in Landau. (19. 
Arztes, sich mit beiden ganz vertraut zu machen, Beobachtungen u. Erfahrungen über die Ruhr 
um alles das leiaten au können, was von ihm ge- u. das Scharlachfieber. Nebst Bemerkungen über 
fordert wird. Denn nur ein genaues Studium bei- dss homöop. Heilverfahren. Leipzig, Verlag von 
der Metboden wird den Arzt in den Stand setzen, Wilhelm Engelmann 1835. gr. 8. VI u. 161 S. 
jede einzelne nach Gebühr würdigen u. im gege- 21 Gr.) Der Vf., nsch Allem ein unterrichteter, 
benen Falle davon nach Ueberzengung Gebrauch mit dem besten Willen zu nützen begabter Arzt, 
machen au können. Nimmt Ref. euoh Ausland, beobachtete im Sommer 1-8*4 im r 
Me«. Jabrbb. Bd. XHI. Hit 1. 8 



Digitized by Google 

- 



114 



Kritik der deutscheu mediciuischeu Literatur. 



«ine Rubrepidemie. Er hält die Ruhr für eine 
crysipelatöse Entzündung dea Dickdarm» u. in 
specie des Mastdarms, die ursprünglich aus at- 
mospbär. Einflüssen epideniiach entstehe, aber auf 
ihrer Hohe contagiöa werden könne. Er verwirft 
die anttphlogist. Behandlung deraelbeu u. zieht 
die leicht autigastrische vor, die Homöopathie 
scheint ihm im Mercur daa specif. Mittel zu geben. 
Der Vf. behandelte die Kranken bald homöopa- 
thisch, bald allöopathisch. Unter den nach ho- 
möopath. Grundsätzen geheilten Mitteln that Sub- 
limat daa Meiste. An die Abhandlung über die 
Ruhr reibt der Vf. die über das Scharlachtieber 
iui.Sonimer u. Herbste 1834. Den Scharlach hält 
er ebenfalls für ein Ery sipelas u. was die Ruhr auf 
der Schleimhaut dea Dickdarms ist, daa ist Scar- 
latina nach Pauli auf der äussern Haut« Die 
Schutzkraft der Beliad. nimmt er nicht an iL er 
glaubt, dasa der Scharlach zu heilen, nicht in der 
Macht der Kunst liege: es müsse dem Arzte genü- 
gen, den Kranken gefahrlos durch die verschie- 
denen Stadien zu führen. Eingreifende Mittel 
«Her Art verwirft der Vf. u. ralhet, falls man 
nicht homöopathisch handeln wolle, lieber nichts 
zu thun, als durch heftige Mittel zu atören. Hin- 
sichtlich der Nachkrankheiten hält er die Digitalis 
für apeeifisch. Was die homöop. Mittel anlangt, 
so scheint ihm Mercur wie bei Ruhr, auch beim 
Scharlach speciCsch. Gegen den Gefässsturm em- 
pfiehlt er Aconit. Bei Verstopfung wirkte Bryonia, 
bei Blutandrang zum Hirn u. beim Halsweh aber 
Belladonna gut. Von Currie's Methode hoflt er 
für die Zukunft noch viel. Wo Pauli allöopa- 
thisch handelte, wendete er Aderlass, Blutegel, 
Eisumschläge, Neutralsalze u. Calomel au. Nach 
Beseitigung dea Sturms verhielt er sich mehr in- 
different. Den Schluss der Schrift machen Bemer- 
kungen über die Homöopathie (S. HO — 158). 
In diesen eifert der Vf. über den Laienunfug in 
der Homöopathie, er verlangt, dasa das fiecht 
homöop. zu heileu Keinem zugestanden werde, 
der nicht allen Anforderungen, welche man an 
den Allöopalhiker mache, vorher Genüge geleistet 
habe u. tadelt, dass die Homöopathen dem Publi- 
cum ihre Sache zu Urlheil u. Schulz heimstellten. 
Den Satz: aimilia similibus hält er für einen gros- 
sen kostbaren Edelstein, der aber des Schleifens 
noch bedürfe, doch habe auch die alle Medicin 
ihr Gutes u. es müsse dem Arzte überlassen blei- 
ben, wie er in einem Falle bandeln wolle. Deu 
Kranken darüber entscheiden zu lassen, ist unter 
aller Kritik. Das Selbstdispensiren billigt er nicht. 
Viele Sätze dea Organ ons verwirft er ; eine Po- 
tenz irlheorie nimmt er nicht unbedingt an, wohl 
aber eine Kraftentwickelung durch Reiben. Laxir- 
u. Brechmittel sind ihm unentbehrlich. Die Psora- 
theorie ist ihm ein Gräuel. Kopp wird vielfältig 
angefochten u. s. w. Dass sich in diesen Bemer- 
kungen vieles Wahre findet, ist wohl nicht zu 
läugnen u. überall leuchtet deutlich die Umsicht 
u. der gute Wille des Vf. durch. Die Schrift ver- 



dient von Freund n. Feind gelesen zu werden. Sie 
wird Jedem Einiges, wss ihm lieb ist, darbieten. — • 
Auf dem Felde der homöop. Journalistik, regte 
sich am rüstigsten Dr. Grieaselich. Dem er- 
sten Hefte des allgemeinen Repertorium der ho- 
möopath. Journalistik, herauagegeb. von einem 
Verein hotuöopalh. Aerzte (Leipzig 1834, bei Ch. 
E. Kollmann. gr. 8. VIII u. 215 S.) folgten 18S5 
u. 1836 noch 8 Hefte unter seiner nächsten Mit- 
wirkung mit dem Xitel : 20. krit. hepertorium dar 
homöopath. Journalistik t herauagegeb. von einer 
Gesellschaft praktischer Aerzte (Hft. 2. 243 S., 
Ha. 3. 226 S. u. Hft. 4. 226 S. ä 1 Thlr ). Da 
die homöopath. Journalistik täglich zunahm, war 
die Herausgabe einea Repertorium der Art sehr 
zeitgemäss u. Grieeselich u. seine Mitarbeiter 
haben treu u. gut referirt. Mancherlei Umsläude 
veranlassten aber den Herausgeber, von diesem 
Unternehmen zurückzutreten, das Repertorium 
auf die gesammte Literatur auszudehnen u. ea mit 
der Hygea vom 3. Bande au zu verbinden. • — Die 
21* Hygea schritt rüstig vorwärts, dem 1. Bande 
(s. Jahrbb. Bd. 8. S. 242—245) folgte bald der 
2^ 3. u. 4. u. schon ist das 1. Heft des 5. Bandes 
in den Händen des Ref. Im 1. Hefte des 2. Ban- 
dea lieferte zuerat Dr. Reichelheim zu Worms 
prakt. Miltbeilungen aus dem Gebiete der Ho- 
möopathie (ebron. Untei leibsleiden). An diese 
reihte Grie sselich Bemerkungen über die Be- 
handlung dea Croups , die besonders hinsichtlich 
der Erforschung der reinen Wirkung des Brech- 
weinsteins, so wie wegen mehrerer offenen Ge- 
ständnisse des Vf; von Interesse sind. Stellen, wie 
S. 80: „der Fall Nr. 8 hat mich gewitzigt, im 
Croup keine Kügelchen mehr anzuwenden, denn 
ea ist unwahr, daaa die niederen Arzneiverdün- 
nungen so oft Arzneiverschlimmerungen machen 
u. zudem habe ich die Erfahrung gemacht, dass 
die Kügelchen mit der Zeit verderben u. gar keine 
Wirkung mehr zeigen. Bei einer Sache, wo es 
sich um Menschenleben handelt, muss man eich 
von jedem Vorurtheile frei machen u. das Sicherste 
nehmen.*' Stellen, wie diese, drängen den Ref., 
den Vf. andere u. zwar besser zu beurtheileu , als 
diess von Andereu geschieht. Dem ebenerwähnten 
Aufsatze, der am wenigsten eine Beleuchtung ver- 
dient bat , wie Hr. W. W a h 1 e (Allg. homöopath. 
Zeit. Bd. III. Nr. 15 u. 16) demselben zu Theil 
werden Hess — folgen prakt. Miltbeilungen vom 
M.-R. Dr, Aegidi in Düsseldorf u. dann die 
Fortsetzung über die Ursachen der vielen Verfol- 
gungen, welche die Homöopathie von Seite der 
Aerzte zu erfahren hat; von Dr. SchrÖn in Ulm. 
In dieaer Fortsetzung Huden sich ala weitere Fol- 
gen einiger heillosen Sätze dea Organons von 
II ahnemann (s. Jahrbb. Bd. VIII. S. 244) nach- 
stehende aufgeführt: 3) Unaicherheit.iu der Wahl 
des Medicameutes für den concret vorliegenden 
Fall u. 4) das Sieheubleiben der Pharmakodyna- 
mik bei der Schale der Mitlei u. das unteilaaeene 
Eindringen in den inner n Charakter der Arzuei- 
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potenzen. Ein fünfter Aufsatz in diesem Hefte umfangreichen Tuberkelleidens da waren, wo 
giebt einige Bemerkungen über die Versammlungen «ich schon oolliquative Erscheinungen mit anbal- 
derAerzte in Stuttgart von Arno I d, o. den Schluss tendem hekt. Fieber eingestellt hatten, da könnt« 
macht das Literaturblatt. Das 2- o. 3. Heft des in ich mit homöop. Mitteln nicht mehr helfen u. 
Rede stehenden Bandes erschien als Doppelheft n. jede Arzneikunst wird da überhaupt jetzt frucht- 
den Reigen in ihm führt ein wohl durchdachter los sein. Doch habe ich einige Fälle erlebt , die 
Aufsatz von Baokhausen über Krankheitsbil- ich unter sehr ungünstiger Prognose in Behand- 
dung u. Rückbildung u. an ihn reiht sich der long nahm, aber der Heilung, oder doch der 
Scbluss der Abhandlung von Schrön: über die Besserang zuführte." — Anden genannten Auf- 
Ursachen der vielen Verfolgungen , welche die eatz, der manches nicht Uninteressante bat , reiht 
Homöopathie von Seite der Aerzte zu erfahren sioh der Scbluss der Mitteilungen aus der Praxis 
hat — eine Abhandlung, die für den Vf. nicht des Oberthierarztes Seh mager in Lahr, so wie 
anders als einnehmen mttss. Auf einen kleinen der des oben erwähnten Aufsatzes vom Thierarzt 
Aufsatz von Back hausen: welche Arzneien Hott er u. der Nachrichten aus Italien. Dann 
sollen wir prüfen? folgen prakt. Mittheilungen folgt ein Sendschreiben von Dr. Liedbeck au« 
von Hei ch elh ei m in Worms (über schlagfluss- Upsala an Dr. Griesseiich mit einigen nicht 
artige u. epilept. Zustände), dann einschreiben unwichtigen Krankengeschichten; Dr. Schrön 
des Obermedicinalrathes Dr. Wiednmann in giobt Mittheilungen aus seiner Praxis ; Prof. Dr. 
München, welcher den Spruch : Est aliqoid Ho- Possart in St. Gallen stellt kurz seinen von 
moeopathia zu beweisen sucht, hierauf prakt. Mit- selbst entstandenen somnambulen Zustand dar; 
theilungen von Dr. Segin in Heidelberg; Mit- Griesseiich bezweifelt das Hahnemann'- 
theilungen von Dr. Arnold in Heidelberg (Ein- sehe Causticum u. spricht über einige Stellen aus 
klemmung eines Leistenbruchs , freiwilliges Hin- Hippokrates, mit Bezug auf das Similia Sirni- 
ken, brandige Zerstörung am rechten Arme u. zur libus u. Dr. Kirschleger liefert den Scbluss 
Wirkung der China); Beobachtungen über die der vorhin erwähnten Verhandlungen der Acade- 
homöopatb. Behandlung der WecbselHeber u. ei- mie de Medicine zu Paris u. s. w. Das Heft 
niger anderer Krankheiten von Dr. Schwab in schliesst wie gewöhnlich ein Litersturblatt. Vom 
Germersheim ; prakt. Mittheilungen vom Assi- 8. Bande an führte die Hygea nachstehenden Ti- 
stenzarzt Seither in Langenbrücken; Beiträge tel: 22. Hygea> Zeitschrift Jür Heilkunst. Jfebst 
zur homöop. Heilkunst vom M.-R. Dr. Aegidi einem krit. Reptstorium der gesummten w- u. 
(Mundfaule; Wasserkrebs; Cbristwurzel ; Croup, ausländischen Journalistik u. Literatur der Ho- 
aenter Katarrh; eine neue Weise, die Arzneimit- möopathie u. der dahin einschlagenden IVissen- 
tel zu präpariren n. aufzubewahren) ; Notizen u. schoflen. Unter Mitwirkung der Herren DDr. 
kleine Mitlbeilungen von Dr. Griesseli ch U. W. Arnold, Backhauaen, Kirschleger, 
zum Beschluss ein Literaturblatt. Das 4. Heft er- Schrön, Trinke, Werbern, v. A., redigirt 
schien allein. Io demselben findet sich zuerst der von Dr. L. Griesseiich u. s. w. (Bd. 2. Tblr. 
Schluas der prakt. Mit theilungen von Dr. Schwab netto.) Der aus 6 Heften bestehende Band enthält 
in Germersheim. Dann folgen Mittheilungen ans 480 S. u. von diesem Bande an ist, wie schon er- 
dem Gebiete der Homöopathie von Dr. Krämer wähnt, die Tendenz der Zeitschrift eine ausge- 
in Rastatt; Mitteilungen aus der Praxis des Ober- breitetere geworden. Nach dem Vorworte zum 
thierarzts Sc h mager in Lahr u. Beiträge zur Be- 8. Bde. soll, was in Journalen, auch in nicht 
handlang kranker Haustbiere vom Veterinärarzt homöopathischen, auf Homöopathie u. auf die 
Hott er in Baden, liieranreihen sich ein Auf- speeif. Heilmethode, auf die Wirkung einfacher 
satz von Schrön gegen Hohnbaum mit der Heilstofie Bezug Habendes erscheint, in der Hygea 
Aufschrift: die Halle'sche allgem. Literalurseitung fortan neben den „Originalarlikeln" Platz hnden. 
u. die Homöopathie; Verhandlungen der Acade- Diese werden die 1. Abtheilung der Zeitschrift 
mie de nn'decine zu Paris über das Gesuch der bilden, das krit. Beperturium der gesammten Li« 
homöop. Gesellschaft daselbst, um Erlaubniss zur teratur der Homöopathie die 2. Abtheilung u. in 
Errichtung eines Dispensatorium u. einer Klinik der 3. wird das Literaturblatt enthalten sein, be- 
von Dr. Kirschleger zu Strassburg u. Nach- stimmt für kürzere Anzeigen kleinerer, meistens 
richten aus Italien (über die Krnnkheit u. den Tod polemischer Schriften. Von OriginalaMiandlungen 
des Feldmarschalls Baron Koller in Neapel) aus finden sich in diesem Bande folgende: zur Kenn t-' 
einem Schreiben an Dr. Gries sei ich. Den Be- niss des Schwefels von Dr. Griesselicb. — 
scbluss macht ein Lileraturblatt. Das 5. u. 6. Hfl. Der Spir. siliceae von Demselben. — Prakt. No- 
dos 2. Bsndes erschienen wieder zusammen. Der tizen von Dr. Siegrist in Basel. — Mittheilun- 
erste Aufsatz in diesem Doppelhefte ist von Dr. gen von Dr. Alt her in St. Gallen. — Prakt. 
Gr iesse lieh u. verbreitet sich über die Behend- Notizen von Dr. Griesseiich. — Miltheilun- 
lung der Lungenschwindsucht. In diesem Auf- gen über Calc. sulph. von Dr. Schrön. — Be- 
sätze sagt der Vf. unter Anderem: ,,ich habe eine trachtungen von Dr. Trinks. — Verschiedenes 
ansehnliche Beihe Lungenschwindsüchtiger be- aus dem Gebiete der Homöopathie von Dr. Kä- 
uandelt, allein ich muss gestehen, wo die Zeichen semann zu Lieh bei Giesen. — Zum Arsenik, 
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zur Bryooia , Krälzansbruch im Fieber u. Beitrag 
zur Geschiebte de« ftiecbenlassens, sämmüich von 
Dr. Griesseiich. — Offene* Bekenntnis über 
HeUkunat im Allgemeinen u. HomöupeUfiU ins- 
besondere von Dr. Griestelich u. Dr. Schrön. 
— Mittbeilungen aus der Praxis von Scbrön — - 
u. zur Wirkung des Quecksilbers am Pferde. Un- 
ter diesen Aufsätzen sind die wichtigsten nicht 
nur für Homöopathen, sondern auch für anders 
denkende u. anders bändelnde Aerzte — damit 
sie erfahren , welche Umgestaltung der Homöopa- 
thie jetzt zn Theil wird — das offene Bekenntnis* 
tou Griesseiich o. Scbrön, so wie der ge- 
nannte Aufsatz von Trink». Man lese diese Auf- 
sätze, lese sie wieder, vergleiche sie mit Hah- 
ne mann 's Organon — u, man wird sehen, wie 
sieh die Saohen jetzt gestalten. — Unter den prakt. 
Aufsätzen im 3. Bde. zeichnen sieh vor den ande- 
ren ebenfalls die vou Scbrön u. Griesseiich 
u. von Käsemann aus. Was den 4* Bd. der 
Hygea betrifft, so ist derselbe ebenso reichballig, 
wie seine Vorgänger. Die Originalabbandlungen 
anlangend, so enthält derselbe nachstehende: Mit- 
tbeilungen Vom O.-M.-R. Dr. Widnmann in 
München (über das Hahnemann'sche Cansti- 
cum , Beseitigung einer Balggescbwulst am rech- 
ten obero Augeulide durch Calcarea, über die 
Behandlung der gastrischen Fieber , Erinnerungen 
an Berberis vulgaris, Sabina u. Piatina) ; — prakt. 
Bemerkungen vou Dr. Kurtz zu Prankenstein in 
Schlesien (über BaJs. copaiv., Kreosot, Nux vomic, 
Morpbium u. China, über Anämie, über Cort. 
rad, granat, Belladonna, Alcohol sulpbur., Ol. jec. 
aselli, Seeale cornutum, Jod, Plumbum, Anrum 
etc. f über Sumpfluft, Eiteransammlung zwischen 
Pleura u, Thoraxwandungen u. Nervenüeber) ; — 
prakt. Mittheilungen von Dr. H eic hei hei in in 
Worms; — prakt. Beobachtungen aus dem Ge- 
biete der Homöopathie , aus dem J. 1835, inttge- 
theilt von Dr. Kirsch, Bataillonsarzt in Bibe- 1 
eich; — Beobachtungen aus dem Gebiete der ebron. 
Krankheiten, von J. J. S c h e 1 1 i n g , prakt. Arzte 
in Bernek in der Schweiz (z. B. Feigwarzen krank- 
keit u. s.w.); — etwas über Kritik* Heyne, Hof- 
baner u. s. w., von Dr. Heibig in Dresden; — 
Uber Wasserkur n. Gräfeuberg, von Dr. Kurtz 
zu Frauenstein; — Bemerkungen aus der Praxis 
das B.-A. Dr. Griesseiich; — verdienen die 
homöopath. Aerzte die vielfachen Verfolgungen u. 
Schmähungen, welche besonders in neuerer Zeit 
ihnen wiederfaliren ? von Dr. Käsemann in 
Lieh; — über das Bairische Verbot der homöo- 
path. Behandlung in mediciuiscb - gericbtl. Fällen, 
von Dr. Ohlhauth, k. bair. Landgeriohtaarzte 
zu Würzburg ; — friedfertiges Schreiben an Dr. 
Peschier zu Genf, von Dr t Griesseiich, nebst 
einem Anhange an Dr. Hartmanuin Leipzig ; — 
Bemerkungen von Dr. Käsemann zu Lieh; — 
Glossen über die Heilkunst, mit besonderer Rück- 
sioht auf Homöopathik, von Hofr. ZV. Reu zu 
Giesen; — über den Eklekücismus in der Medi- 



cin, Tom Prof. Dr. Arnold in Zürich; — prakt. 
Mittbeilungen über Syphilis, Tripper n. s. w., von 
Dr. Liedbeck zu Upsaia; — Beihülfen zur ho- 
möopath. Behandlung der Krankheiten , von Dr» 
Käme r er in Ulm; — Keuchhusten u. Masern- 
epidemie zu Hof, von Dr. Schrön; — einige 
Worte über da» Selbstdispensireu der homöopath. 
Aerzte, von Dr* Kurtz; - — Maseruepidemie in 
Worms, vou\Dr. Heichelheim n. Notiz über 
die Masern in Bibricb, von Dr. Kirsch; — über 
Jahn's Urtheile n. Versuche iu Beziehung auf 
Homöopathie, von Dr. Kurtz u. Bekenntnisse 
über die Homöopathie, nebst einem Schreiben an 
Dr. Jahn, von Dr. Sohmid in Wieu u. zur 
Pharmakotechnik , von Dr, Liedbeck iu Upsaia 
u. Dr. Kehsemeyer 1 in Berlin. — Von den er- 
wähnten Aufsätzen sind dem Ref. besonders dia 
Glossen über die Heilkunde von Bau interessant 
gewesen, auch schieoeu ihm mehrere der erwähu- 
ten Anisätze von Kurts, so wie von H e I b i g u. 
S c b m i d nicht unwichtig. Unter den prakt. Mit- 
theilungeu verdieueu aber besonders die von Widn- 
mann, Kurtz, Schrön u. dein Herausgeber 
nicht übersehen zu werden. — Ausser diesen Ori- 
ginalaufsätzen rindet sich in jedem Hefte des in 
Rede stehenden Bandes die Fortsetzung des krit. 
Repertoriuin der Journalistik u. Literatur , so wie 
des Literaturblattes. Ueber den 5. Band der Hy- 
gea wird Ref. nächstens beliebten. 

Die Zahl derer, welche neuerlich gegen die 
Homöopathie auftraten, war gross. Den ersten Platz 
unter diesen Männern verdienen Sachs, Gine- 
lin u. Stieglitz: — Was den entern, den Prof. 
Dr. Ludw. Wilh.Sachs zu Königsberg, anlangt, 
so schrieb derselbe etDe Schrift unter dem Titel : 
23. DU Homöopathie u. Herr Kopp. Eine Kritik 
der Schrift des Letztere Uber erstere nebst einem 
Sendschreiben an Hrn. Hof- tt*MedicinaIrath u.s. w. 
Ritter Dr. Ola rus (Leipzig, F. A. Bruckhaus. 1834). 
gr. 8. S. 274. (t Thlr. 8 Gr.) In dem der Schrift 
vorangehenden Sendschreiben sucht der Vf. das 
Verhällniss der Homöopathie zum Staate darzu- 
stellen, erfragt: ob die Aerzte Staatsdiener wä- 
ren oder nicht U. er meint , dass der vom Staate 
geprüfte, vereidete u. concessionirte Arzt durch 
Ausübung der Homöopathie seinen Vertrag abhebe, 
indem er selbst aus den Bedingungen der Gültigkeit 
seines Vertrages trete u. s. w. In der Schrift selbst 
geht aller Fleiss des Vf. dahin, zu beweisen, dass 
Kopp seiuen Zweck durchaus Verfehlt , wenn er 
geglaubt, durch sein Werk in theoret. o. prakt. 
Hinsicht irgend etwas zn Gunsten der Homöopa- 
thie gethan o. bewiesen zu haben; dass seine Schrift 
nicht .nur nicht viele Thatsachen, sondern auch 
nicht eine enthalte , die festgestellt an sich irgend 
einer besondern Beachtung werth n. zu irgend ei- • 
ner Veränderung des Urtbeils über die Homöopa- 
thie in prakt. Beziehung bei erfahrenen u. nach- 
denkenden Aerzten bestimmte Veranlassung zu 
werden geeignet wäre. — Es lässt siob wohl nicht 
läuguen , dass die Schrift mit grossem Scharfsinne 
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geschrieben bt, dass der Vf. tu den gefährlichsten Darstellung u. Beurtbeiluog der homöop. Erfor- 
Feiuden der Homöopathie gebort u. dass seine Ar- schungs- u. Erkenntnissart der Krankheiten. II. (S. 
beitneben Manchem, was nach dem Dafürhalten 10 — 86) Entwiekelong u. Prüfung dar homöop. 
des Ref. wohl eine Modification verdiente, vieles Behandlung der Krankheiten. Ueber die Versu- 
leider nur zu Wahre enthält, was freilich die Ho* che, die Wirkungen der ArzneistofTe auf Gesunde 
möopatben , wie sich am besten aus ihrem Auf«- cu erforschen. Ueber das Princip : sitnilia siinili- 
treten gegen den Vf. ergiebt, nicht gern gehört bus. III. (8. 86 — 1 35). Ueber die homöop. Ga- 
lla ben werden. Die Sprache des Vf. ist bisweilen ben der Arzneimittel. Prüfung der Behauptung» 
hart. So neunt er die Homöopathie ein Gewebe dass in den kleinsten Partikelchen der Arzueistoire 
des Unsinns u. sagt, dass die bomöopath. Aerzte- durch eine vorgeschriebene meoban. Behandlung 

— keine Aerzte wären. Schade, dass der V f. sich eine dynamisch - geistige Kraft entwickelt werde, 
nur an die Theorie gehalten u. nicht auch die IV. (9. 155 — 161). Ueber die spätere Metamor« 
Praxis zum Belege der Wahrheit seiner Angaben pbose der Homöopathie durch Annahm« des Saz* 
benutzt hat!— 24. Prof. Dr. F. G. Gmelin zes, dass alle obroo. Krankheiten von Psora, 8y- 
zu Tübingen lieferte eine: Kritik der Priiwipien plülLs oder Sycosis entstehen. Be ort bei hing der 
der Homöopathie. (Tübingen, bei C. F. Osiander Thatsacben, worauf sich die Homöopathie stützt 
1835. gr. 8. XIV u. 255 S. (1 Thlr.) — Die Anführung der in russischen Hospitälern u. anders* 
Schrift zerfällt in 5 Abschnitte: 1) die Erkennt- wo 7 angestellten Versuche, wie Gewissheit über dio 
niss der Krankheit. (9. 1—38), 2) die Heilung Einwirkung der homöopathisch bereiteten Parti- 
(S. 39 — 157), 8) die Arzneimittel u. Arzneiga- kelchen der Arzneisloffe auf Gesunde zu erlangen 
ben (S. 158 — 224), 4) die Krankendiät (S. 225 sei. Ueber die Wichtigkeit des sich ergebenden 

— 235) u. 5) die medicin. Systeme n. ihr Bin- Resultats. Ueber die Unzuverlässigkeit der Aussa- 
flnss auf die Praxis (S. 236—255). Diese Schrift gen homöopathischer Aerzte u. über die Stimmung 
verdankt der Eschenmayer'schen Schutzrede u. Glaubwürdigkeit der von Homöopathen behan- 
für die Homöopathie ihr Entstehen u. wenn Esc ben- delten Kranken. — Der Vf. dieser Schrift sohmet- 
m ay er der Meinung war, dass die Homöopathie tert die von H a h u e m a n n aufgestellten Grund- 
mit der Erfahrung übereinstimme, dass sie auf p feil er der Homöopathie ganz darnieder u. stellt 
sicheren Principieu ruhe u. leichter u. sicherer die Homöopathie als res conclamata dar. Auch et 
dem Zwecke der Heilung entspreche, als die hip- befasst sich nur mit Hahnemann u. hält sich 
pokrat. Medicin, so meint Gmelin, dass gerade meist an die Theorie seiner Lehre, deren schreien, 
das Gegentlieil der Fall sei. Der Beortheilung der den Unsinn er klar Tor Augen legt. Die Haltung 
Hauptgrundsätze der Homöopathie hat der Vf. im- der ganzen Schrift ist, wiewohl Jeder von einem 
sner die denselben entgegenstehenden Grundsätze Manne , wie der Vf. ist , erwarten kann , acht 
der altern Schule vorausgeschickt, weil er hoffle, wissenschaftlich u. Ref. kennt kein Werk, in dem 
dadurch nicht nur die Homöopathie in ein helle- die Lehren Hahn emann's mit grösser er Umsicht, 
res Liebt zu setzen, sondern auch die Lebren der Mässigung u. Ruhe widerlegt worden wären , als 
altern Schule zu befestigen, ihre etwaigen Lücken in dem in Rede stehenden. Mögen die Widersa- 
u. Mängel aufzudecken u. Andentungen zu Ver- eher sich geberden , wie sie immer wolleu — dem 
besserungen derselben zn geben. In einer Sprache, vorurt heilsfreien Arzte werden Schriften , wie die 
wie sie dem Gelehrten ziemt n. wie sie Ref. gern von Stieglitz u. Gmelin, mit Flammenscbriit 
hört, hat der Vf. auf das Gründlichste die Theo- vor die Augen stellen, was denn eigentlich sur Ho- 
rte der Hahnemann 'sehen Homöopathie geprüft möopathie sei u. die Mühe dieser Männer wird» 
u. das viele Irrige in derselben auf das Deutlichste wie Lug u. Trag sie auch begeifere, doch über 
widerlegt. Hätte er die Sache auch praktisch be- kurz oder — lang die Wahrheit zum Siege füll- 
leuchten können oder wollen, hätte er sich nicht ren. — 26. Dr. Ferdinand Lesser, k. preuss. 
ollein an das Organon u. an Eschenmayer 's Regimentsarzt u. s. w. schrieb} die Homöopathie 
Schrift gehalten , sondern auch auf die Hoinöopa- von der praht. Seite beleuchtet. Ein Lesebuch für 
tbie Rücksiebt genommen, wie sie sich jetzt ge- Aerzte aller Confessionen. (Berlin, 1835. Verlag 
staltet, nachdem so manche Hand an ihr herum- von Th. Chr. Priedr. Enslin. 8. 372 S. (2 Thlr.) 
gebaut hat, so würde er der Homöopathie «ehr u. widmete sein Buch dem k. pr. zweiten General- 
letoht einen weit heftigem Stoss haben beibringen Stabsarzte der Armee u. s. w. Dr. Joseph Bütt- 
können, als so geschehen ist, da er sich engere Gren- ner zur Feier seines ÖOjahr. Dienstjubelfestes am 
zen stellte. Trotz dieser aber wird unter den zu 15. Oct. 1835, so wie dem Doctor der Heilkunde, 
beachtenden Gegnern der Homöopathie dem Vf. der im J. 1935 bei der medicin. Facultät der Uni- 
für immer einer der ersten Plätze zukommen. — An versität zu Berlin als Professor der Geschichte fun- 
Gmelin's Schrift reihte sich 25. das Werk von girenwird; als Protest gegen die Schmach , wel- 
Dr. Job. Stieglitz, k. hannov. O.-M.-R. u. che den Aerzten Deutschlands dadurch geworden, 
Leibarzte zu Hannover: Ueber die Homöopathie, dass man Im Auslande jüngst angefangen bat, die 
(Hannover 18SÖ. Im Verlage der Hahn'scben Hof- Homöopathie als „Deutsche Heilkunst' 1 zu bezeich- 
buchbandlung. gr. 8. 223 S. (t Thlr. 4 Gr.) Der nen. — Der Name des Vf. , der dem Ref. durch 
Inhalt der Schrift ist nachstehender. I. (S. 1—10) frühere Leistungen von der besten Seite bekannt 
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war, Hess den Ref. mit grossen Erwartungen an 

di« Lesung dieser Schrift geben, dach was er fand, 
entsprach denselben nicht ganz , vielleicht weil 
sie, wie gesagt, gross waren. Die prallt. Seite 
der Homöopathie ist schou vor dem Vf. Ton scharf- 
sinnigen u. vorurteilsfreien Aerzten so vielfach 
▼oo allen Seiten beleuchtet u. gewürdigt worden, 
dass ihm kaum etwas Andres übrigblieb, als das 
Bekannte in einer eignen Manier vorzutragen. Die 
letztere erklart sich aus der Augabe auf dem Titel : 
eiu Lesebuch. Es fragt sich aber, ob die Sache 
nicht für ein Lesebuch zu ernst sei u. ob der Vf. 
für Erreichung seines Zwecks nioht besser gesorgt 
haben würde , wenn er die ernste Sache ernst ge- 
nommen u. dem Unwesen nicht die Satyre u. die 
Leidensehaft, sondern strengen Ernst u. die höchste 
Ruhe entgegengesetzt hätte. Das Interessenteste 
in der ganzen Schrift siud unstreitig die homöop. 
Seheinversucbe. Sie sind als Bestätigung früherer 
Annahmen Anderer tob Wichtigkeit u. verdienen 
eine besoudere Beachtung von denen, welche sich 
den nicht genug zu lobenden Beruf vorgesetzt ha- 
ben , dafür zu sorgen, dass die Natur immer mehr 
die Rechte eingeräumt erhalte, die ihr zukommen. 
Wer übrigens homöopalh. Scandala sucht, findet 
sie in reicher Menge in dieser Schrift. — Einen 
eignen Weg (um den Ref. den Vf. eben nicht be- 
neidet) betrat 27. Dr. C. Friedheim, prakt. 
Arzt in Berlin , Erfahrungen über Homöopathie 
unter den Augen homöopathischer Aerzte gesam- 
melt. Berlin , Verlag von Duncker u. Humblot. 
1835. 8. 80 S. (12 Gr.) Der Vf. schloss sich an 
2 tebr beschäftigte homöop. Aerzte in Berliu an, 
die ihn mit zuvorkommender Bereitwilligkeit Ge- 
legenheit gaben, sich Erfahrungen in ihrer Praxis 
zu verschaffen , die er nun — veröffentlicht (! !) 
da diesen Mittbeilungen, wie er angiebt, durch- 
aus nicht Persönlichkeit zum Grunde liegt, sondern 
da dieselbe das gaoste homöopath. System ange- 
ben u. da ihn mehrere seiner Freuode überzeugt 
haben, dass in Veröffentlichung seiner Erfahrun- 
gen nichts Gebissiges u. Verwerfliches gefunden 
werden könnte, sondern vielmehr er dieselben 
der Wissenschaft u. Wahrheit schuldig sei. Der Vf. 
hofft hiernach vor den Augen des rechtlichen un- 
parteiischen Mannes gerechtfertigt zu erscheinen. 
Ref., offen, wie immer, macht kein Hehl, dass bei 
ihm P. noch nicht gerechtfertigt ist u. dass er der 
Meinung ist, dass, da man längst schon weiss, M as 
die in Rede stehende Schrift von Neuem lehrt, der 
Vf. seine Erfahrungen wohl für sich hätte behalten 
können. Dass es unter den homöopalh. Aerzten 
gar arge Schacher giebt, dass ein Pestbalten an der 
homöop. Lehre leider nur zu oft Veranlassung zu 
später nicht mehr gut zu machenden Unterlassungs- 
sünden giebt , dass viele Krankheiten von der Na- 
tur geheilt werden u. dass also oft nur Slreukügel- 
cben nöthig sind u. s. w., das ist ja nichts Neues, 
n. wassagtder Vf. sonst? — Grosse Mühe, Eschen, 
in ay er 's Schrift (*. Jabrbb. B. V. S. 246) zu wi- 
derlegen, gab sich auch 28. Dr. M. C. W olf- 



ring {Kritik der Schrift : „die Alloopalhie u. 
Homöopathie verglichen in ihren Prinoipien von 
C. A. Eschenmayer, Prof. in Tübingen", in 
kurzen Umrissen gezeichnet. Auf Kosten des Vf. 
gedruckt bei Ph. Bröoner in Eichstätt. 1835- 8. 
194 S. (10 Gr.) Der Vf. hat, wie ersieh mit Recht 
schmeichelt, von persönlichen Beziehungen abge- 
sehen , sich fern von rober Schmähung gehalten 
u. nur mit trocknen Worten die Sache selbst auf- 
merksam geprüft. Abgesehen von der Widerle- 
gung der Eschenmayer 'sehen Schrift enthält 
diese Arbeit im §. 123 (S. 149—169): Einiges 
über PlaHopalhU u. s. w., mebreres Interessante 
u. Neue u. sie verdient, dass sie unter der grossen 
Menge der Schriften gegen die Homöopathie nicht 
ganz übersehen werde. 

Nioht mit trocknen Worten, sondern auf seine 
bekannte Weise ist Dr. Priedr. Alex. Simon 
jun., prakt. Arzt in Hamburg, von Neuem gegen 
Kopp aufgetreten (29. der unsterblichen Narr- 
heit Samuelie Hahnemanni Pseudomessiae me- 
dici scabioei xter Hofflv *A yvoxov , 3- Tbl. 2. Ab- 
theilung oder krit. Betrachtungen über Hrn. Ober- 
holratus Kopp Erfahrungen u. Bemerkungen bei 
einer prüfeuden Anwendung der Homöopathie am 
Krankenbette. Ein Privatissimum für Lehrer der 
Arzneikunst u. prakt. Aerzte. Hamburg, bei Hoff- 
mann u. Campe. 1836. 8. Xu, 222 S. (1 Thlr.), 
weil ein leichtsinniger Recensent gesagt hatte: 
„Schade nur, dass Simon die Hauptsätze, worin 
K. die Resultate seiner Versuche niedergelegt, gar 
nioht erwähnt u. angetastet hat." Damit konnte, 
wie Simon glaubt, Recensent nichts Andres ge- 
meint haben, als die grosse Historiensammlung im 
Kopp'sohen Buche von S. 287 — 382, wo die 
Resultate der homöop. Experimente bei den ver- 
schiedenartigsten Krankheitsformen mitgetheilt wer- 
den. Diese „Partie honteuse" des Kopp 'sehen 
Werks beleuchtet nun Simon genauer u. er hofft, 
dass er dadurch, falls Kopp noch immer nicht ein- 
sehen kann oder will, dass er seine Reputation als 
Schriftsteller u. Arzt durch den 2. Theil seiner 
Denkwürdigkeiten nicht allein aufs Spiel gesetzt, 
sondern völlig verscherzt habe , wenigstens für das 
ärztl. Publicum den zulänglichen Beweis so um- 
ständlich geführt habe, dass schwerlich selbst ho- 
möop. Juristen etwas Erhebliches daran auszusetzen 
finden möchten. Die Schrift liest sich, wie alle 
Siinou'scheu Schriften, gut: sie unterhält u. be- 
lehrt. Doch wünscht Ref. wegen der Achtung, 
die er für Kopp hat, dass Simon eiue mildere 
Sprache geführt haben möge u. dass ihn seine Ab- 
neigung gegen die Homöopathie nicht verleilet 
habe , gegen einen Mann hart zu werden, dem die 
Mt-dicin doch Vieles verdankt! Auch sein 30. anti— 
/tomöopat/t. Archiv (s. Jahrbb. B. VIII. S. 239 ff.) 
setzte Simon fort u. lieferte vom 2. Bande das 
1. u. 2. Heft. Hamburg bei Hoffmann u. Campe. 
1835. Das 1. Heft — V1H u. 167 S. (h Hft. 1 Thlr.) 
— enthält 14 Aufsätze: Sendschreiben an Dr. S. 
in J». — Hinbliok auf die homöopalh. Kranken- 
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bebandlung, vom Admlral N. M o r d wi n of f. St. 

Petersb. 1831. — Heber den Standpunkt des Hah- 
nemaunisinus im Gebiete der HeiJwissensahaft. — 
Homöopath. Behandlung der au Schleiinschwind- 
sucht leidenden Mad. K. zu D. — Ueber Homöo- 
pathie mit allöopath. Bemerkungen. — Di« Ho- 
möopathie u. Hr. Kopp. — r Homöop. Schatz- 
kastlein oder Originalbriefe Habnemann's an 
vou ihm behandelte Krauke geschrieben. — Ho- 
möopath. Kuren. — Zur Charakteristik eiues Ho- 
möopatheuhäupllings. — Homöopathie in Frank- 
reich. — Kritik. — Metern psyc hose. — Zur Ge- 
schichte der Homöopathie in Brauuschweig u. Uber 
Marenzeller's Lehen u. Treibe». — Das 2. Heft. 

— 151 S. — fasst 8 Aufsätze u. zwar mit folgen- 
den Ueberschriften : Die Vereinigung der Homöo- 
pathen u. Pietisten. 2 Ascbermittwocbspredigten 
des gesunden Menschenverstandes. — Homöopath. 
Allerlei. — Die boinöop. Kocbsalzversuche zu Nürn- 
berg. — Kritik der Schrift von W i 1 h. H a r n i s o h. 

— Notitzen zur Biographie einiger Homöopathen. 

— Homöopathie in Frankreich. — Homöopathie 
in Italien von Esquirol u. des Homöopathen An- 
kunft in der Unterwelt. Unter diesen Aufsätzen 
macht Ref. besonders auf die Abhandlung über 
den Standpunkt des Habnemannismus im Gebiete 
der Heilwissenschalt u. auf den Uber Homöopathie 
mit allöopath. Bemerkungen aufmerksam. Nacbst- 
dem sind für die Charakteristik Habnemann's 
die Originalbriefe desselben , welche das bomöop. 
Schatzkästcheu enthält , von grossem Interesse u. 
gleich interessant ist der grösste Theil der Auf- 
sätze , die uns das Leben u. Treiben einzelner bo- 
möop. Aerzte schildern , welche von der Art sind, 
dass die Homöopathie in ihrem eigenen Interesse 
solche Bekenner weit von sich wünschen muss. 
Seiner Individualität nach wünschte Ref. nur, dass 
iu diesen Bildern die Farben bisweilen nicht gar 
so stark aufgetragen wären. Auch schwächere Far- 
ben würden den gewünschten Effect hervorrufen, 
ja vielleicht riefen sie ihn noch besser als die star- 
ken hervor! — Noch erhob Dr. Herberger, 
k. b. Kreis - Medicinalrath des Rhein kreises (31. über 
Homöopathie u. die übrigen dermalen herrschen» 
den oder die Herrtchaß suchenden HeiUingtmy- 
steme. Ulm, in der J. Ebner'schen Buchhandl. 
kl. 8. 42 8.) (6 Gr.) seine Stimme gegen dieHo- 
moiopathie u. zeigte, dass weder in dem hoinoio- 
pathischeo , noch in dem pblogistischen , sondern 
blos in dem dermatokratiseben Systeme, aUo vor- 
züglich in der äussern Haut, Heil für die Praxis 
aufzufinden sei. Seine Bemerkungen verbreiten 
sich A. über die Namen : homoiopatb. u. allopath. 
Aerzte u. die Aufgabe der enteren. B. Den Grund- 
satz der ersteren : Similia similibus u. der letzte- 
ren t Contraria contrariis curantur. C. Die von den 
bomoiop. Aerzten eingeschlagene Methode, die 
Wirkungsweise der Arzueistotfe zu erfahren. D. 
Die homoiopatb. Kuren u. endlich B. über die der- 
mal herrschenden , oder die Herrschaft suchenden 
Heüungssysteine, ihre Würdigkeit u, einen Vor- 



schlag, diese Würdigkeit am Krankeubette im Gros- 
sen zu prüfen. Eine umsichtige Erfahrung über- 
zeugte den Vf., wie er angiebt, von der Unwahr- 
heit der Sätze des pblogist. Systems u. stellte ihm 
dasselbe als niobt zuversichtlich leiteud dar. Das 
hoinoiopathopoetiscbe System empfiehlt sich nur 
durch seine Diät für einzelne u. zwar chron. Fälle; 
rücksichtlicb seiner arzneil. Thatigkeit ist es ge- 
haltlos; es entspricht bei acuten , bei plötzlich u. 
fürchterlich angreifenden, u. den Gebrauch von 
gar keiner ionern Medicin zulassenden Krankhei- 
ten den an einen prakt. Arzt gemachten Forderon- 
gen wenig oder gar nicht ; es ist daher keiner Auf- 
nahme würdig. Dagegen gründet sich das denno- 
krat. System des Vf. — mau höre! — überhaupt 
nicht nur auf die in der Nauir wahrnehmbare Po- 
larität u. die im Leben derselbeo sich darstellenden 
äquilibriseben Schwankungen, sondern auch n. 
zwar vorzüglich auf das praktisch begründete be- 
sondere Verhalten der äussern Haut auf ihre inne- 
ren Verzweigungen u. die tieferen Organe. Bs un- 
terstützt die Bemühungen der Chirurgen u. Heb- 
ärzte kräftig ; leitet am zuverlässigsten u. erfolg- 
reichsten jene des blos dynamisch wirkenden Arz« 
tes bei allen Arten von äussert u. innerl. Krank- 
heiten; tilgt sehr häufig, sanft, sicher u. geschwind 
die fürchterlichsten Augriffe der manscht. Synthese; 
U. weil es alle bisher entdeckten, erfundenen, oder 
noch zu entdeckenden , zu erfindenden Mittel, 
überhaupt alle ärztl. Thätigkeilsweisen als seinen 
Zwecken untergeordnet , u. zu denselben gehörig 
betrachten muss ; so sucht es unter denselbeu auch 
überall diejenigen auf, welche atn sichersten, ge- 
schwindesten u. angenehmsten zur Heilung der 
Krankheiten zu fuhren geeignet sein könnteu. Die- 
ses System scheint daher dem Vf. der Aufnahme 
u. fernem Ausbildung am meisten werth ru sein! ' 
Haben auch mauohe Salze des Vf. vieles Eigene, 
so enthalten doch andere auch wieder manches 
Wahre u. Gute, was es wünschenswert» macht, 
dass auch dieses kleine Scbriftcben über den grös- 
seren nicht ganz übersehen werde. 

32. Aug. Arn. Sebastian, Med., Chir. et 
Art. obste tr. doct. et medicinae in acad. Gronin- 
gana profess. ordin. phyeiologia generalis, Gro- 
ning. ap. J. Oomkens. 1835. 8- Pag. XII et 501. 
(1 Tblr. 14 Gr. n.) Da nach dam ersten, imJ. 
1821. erschienenen Bande von Rudolphi'a 
Grundrisse der Physiologie, welcher sich im Gan- 
zen mit der allgemeinen Physiologie beschäftigt, 
keine Schriftherausgekommen ist, welche diesen 
Theil der Physiologie, der in den neuesten Zei- 
ten so wesentliche Bereicherungen u. Berichti- 
gungen erhalten hat, als ein abgeschlossenes Ganse 
behandelte, so hat der Hr. Vf. ganz u. gar kein« 
überflüssige Arbeit durch Herausgabe eines Hand- 
buchs über die allgem. Physiologie unternommen, 
in welchem alle diese Vervollkommnungen der- 
selben, in einer schicklieben Ordnung an ejnan- 
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diese Materien mit einer so reichhaltigen Litera- 
tur veriehen, u. in einem so guten Latein vor- 
getragen sind. 

Nach einer sehr kurzen Einleitung folgt, wie 
bei Rudolphi die Literatur, jedoch mit dem 
Unterschiede, dass jener blos die im vorigen u. 
im jetzigen Jahrbund, erschienenen Schriften über 
Gesammtpbysiologie anführt , der Vf. aber auch 
•eiche aus dem 17. Jahrhund, namhaft macht, 
wenn ihre Verfasser Holländer waren. Unter die 
holländischen S. 4. angeführten Schriften haben 
sich auch des Wiener Arztes, P h. Ambr. Mir- 
ch e r ' s Praelectionea verirrt, wahrscheinlich weil 
sieBorrhaave'a inst. med. erläuterten. 

Der l.Theil dieser Schrift, welcher von dem 
Leben im Allgemeinen handelt, enthält 2 Copitel, 
wovon das erste, Phänomenologie überschrieben, 
die Körper unsrer Erde in organische u. unor- 
ganische, in lebende u. leblose einthailt, u. die 
jeder Art von Korpern zukommenden Eigen— 
Schäften sorgfältig aufzählt. Den Ursprung der 
organ. Körper kennt man immer noch nicht, so 
viele Mühe aich auch die angesehensten Matur- 
forscher schon mit Untersuchung dieser Frage 
gegeben haben. Die drei hierüber aufgestellten 
Theorien hat Tiedemann geprüft. Der Vf. 
fahrt 1 1 Verschiedenheiten an , welche sich zwi- 
schen Thieren it. Pflanzen wahrnehmen lassen, u. 
echliesst dieses Capitel mit einer sehr weitläufigen 
Definition der Thiere. — Im 2- Cap. werden die 
Ursachen der Erscheinungen des lebenden Kör- 
per* untersucht u. gezeigt, daas von einigen die- 
ser Erscheinungen noch nicht so ausgemacht sei, 
ob sie von einer besondern Kraft abhängen oder 
nicht. Diess ist z. B. von der Ansaugung, von 
der dem Blute eigentümlichen Bewegung« kraft 
der Fall. Auch glaubt der Vf. nicht, dass eine 
besondere Kraft dazu anzunehmen nöthig sei, um 
zu erklären , dass organ. Körper durch äussere 
Reize zu Handlungen bestimmt weiden. Die 
Kraft, wodurch alle organ. Tbeile gebildet u. in 
ihrer Bildung erhalten werden, nennt man die bil- 
dende Kraft (vis plastica) ; diejenige Kraft aber, 
wodurch die ven-chiedenen Stifte in allen organ. 
Theilen bewegt werden, heisat Contractilität. In 
Thieren findet noch eine dritte Kraft, die Sensi- 
bilität, statt. Alle 3 Kräfte sind wahrscheinlich 
nur Arten der allgemeinen Lebenskraft 

Oer 2. Theil , welcher aus 4 Csp. besteht, 
handelt von dem Menseben im Allgemeinen. Das 
1. Cap. beschäftigt sich mit der Naturgeschichte 
des Menschen u. es werden hier der dem Menschen 
im Thierreiche anzuweisende Platz, die Verschie- 
denheit desselben von den unvernünftigen Thie- 
ren, das Alter des Menschengeschlechts (die in 
Gebirgen mit Thierknochen vermischt aufgefun- 
denen Menscbenknochen hält der Vf. für keinen 
aichern Beweis, dass das Menschengeschlecht schon 
vor der allgemeinen Sündfluth dagewesen sei), die 
Anzahl der Erdbewohner, die für den Menschen 
angemessene Nahrung, die Varietäten des Men- 



schengeschlechts (die Blumenbachsche Ein- 
leitung wird angenommen. Man findet hier auch 
des Verf. Ausmessungen der in dem Gröninger 
Museum befindlichen Schädel von der äthiopi- 
schen , der malaischen, der mongolischen u. der 
amerikanischen Bace tabellarisch dargestellt u» 
die nach eigenen Versuchen in 100 Theilen ver- 
schiedener Schädel aufgefundene Menge von er- 
diger Materie sowohl , als von thierischer ange- 
geben) u. die Farbe des Menseben betrachtet. 
Man glaubt fast allgemein, dass die eben gebore- 
nen äthiop. . Kinder aich von weissen Kindern 
durch ihre Farbe nicht unterschieden. Der Vf., 
welcher entgegengesetzter Meinung Ist, beruft 
sich zur Unterstützung derselben auf zwei unter 
den anatom. Präparaten der dortigen Universität 
befindliche, 5 Monate ungefähr alte Früchte, de- 
ren aebwarze Farbe sich bis zur Mundhöhle u. 
zur Zunge erstreckt; jedoch befinden sich auch 
in der näml. Sammlung fast ganz weisse Leibes- 
früchte der näml. Race. In dem Paragraphen 
von der Statur dea Menschen gedenkt Hr. S. ei- 
nes zu Harlem gestorbenen Mannes, dessen Schien, 
bein 394 Millimeter lang, dessen heiliges Bein 
165 Mm. breit u. dessen Os innominalum von dem 
Sitzbeinstachel bis zur höchsten obern Stelle 288 
Mm. hoch war. Bei dieser Gelegenheit wird ein 
70jähr. Zwerg erwähnt , dessen Skelet in dem 
Gröninger atadein. Museum aufbewahrt wird u. 
das Besondere zeigt, dass die Enden aller langen 
Knochen noch Epiphysen sind u. die ungenann- 
ten Knochen noch aus dem nicht mit den benach- 
barten Theilen verwachsenen Osse iliutn, ischii u. 
pubia bestehen. — Das Gewicht des menschk 
Körpers ist nacb den Nationen, dem Alter u. dem 
CJeschlechte verschieden. — Von den Unterschie- 
den des Geschlechts. — Von der Lebensdauer. 
In Holland ist die grösste Lebenslange 115 u. 
im Haag sind in einem Zeiträume von 18 Jahren 
13 Personen 100, 5 Personen 101, 7 Pers. 102, 
1 Pers. 168, 5 Pers. 104, 1 Pers. 105 3 Pers. 
106, 2 Pers. 107, 1 Pers. 110 u. 1 Pers. 115 J. 
alt geworden. Audi über die Lebensdauer von 
Personen verschiedener Stände u. Beschäftigungen 
sind die Erfahrungen von Casper u. Turner 
T h a c r a m angeführt. — Von den Verschiedenhei- 
ten des Alters. — Von den Einwirkungen der 
Jahreszeiten auf Pflaneen u. Thiere. Die mehr- 
aten Menschen sterben im Frühlinge u. Winter. 
In Holland sterben die mehresten Menschen im 
Januar, die wenigsten im August. Geburten kom- 
men am häufigsten im Februar, am seltensten im 
Julius vor. Diese Erscheinungen müssen unstrei- 
tig aus den Veränderungen erklärt werden, 
welche die verschiedenen Jahreszeiten in unserm 
Körper verursachen. — Von der Einwirkung der 

Tageszeiten auf den tbier. Körper. Von der 

Einwirkung des Mondes, des Sonnenlichts, der 
Wärme, der Luft (hier wird die vielfach be- 
sprochene Frage, auf welche Weise die in der 
ausgeathmeten Luft befindliche Kohlensäure gc- 
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bildet werde, abgehandelt tu die doppelte Theo, 
rie, welche man hierüber aufgestellt hat, ange- 
führt u. geprüft) u. das Klima. — Von der 
mcnscbl. Gesellschaft. — Von den Temperamen- 
ten , den KürperbeschaiTenheiten , der Idiosyn- 
krasie u. GewohnheiL — Von der Gesundheit u. 
der Krankheit. — Daa 2. Cap. handelt von dem 
Baue des mensch I. Körpers im Allgemeinen, u. 
zwar 1) von den einfachsten Theilen unseres Kör- 
pers, 2) von den Geweben u. ihrer Eintheiluug 
(nach Heusinger), 3) von dem Oberhäutchen 
u. dem Epithelium , 4) von den Haaren , 5) von 
den Nägeln , 6) von dem Gewebe der Zähne , 7) 
vom Zellgewebe, 8) von der innern Gefässhaut, 
welche wahrscheinlich Poren, aber keine Gelasse 
U.Nerven besitzt, u. deshalb von ßudolphi u. 
Letierce den serösen Häuten beigezählt wor- 
den ist; die beobachtete Bölhe derselben, welche 
von Entzündung abgeleitet worden ist, rührt 
nach Trousseau n. des Vf. eigenen Beobachtun- 
gen von der Ansaugung dea Farbestoüs von ro- 
thein Blute her; sie ist in Venen, Schlagadern u. 
Lytuphgefässen nicht von der närol. Beschaffen- 
heit u. s. w. 9) Vom Nervengewebe. Der gros- 
sen Anzahl angeführter Männer , welche sich 
Vorzüglich mit diesem Gewebe beschäftigt haben, 
muss auch unser Hr. Prof. Weber beigezählt 
werden, 10) vom Knorpelgewebe, 11) vom Kno- 
chengewebe. (Der Verlauf u. die Art der Ver- 
tbeilung der Schlagadern seheint dem Vf. auf die 
Art u. Weise der Verknöcherung, u. auf die An. 
zahl der im Knorpel sich bildenden Knochenkerne 
einen grossen Einfluas zu haben.) 12) Vom Faser- 
gewebe, 13) von dem faserigen Knorpelgewebe, 
14) vom Fleischgewebe, 15— 23) von den Ge- 
weben des Felles, der Schleimhäute, der Drüsen, 
der schwammigen Körper, der serösen Häute, der 
durchsichtigen Hornhaut, der Krystalllinse, vom 
elastischen Gewebe u. von dem des Fruchlhalters, 
24) von den Säften des mensch I. Körper*, 25) von 
der Symmetrie, 26) ihren Metamorphosen u. end- 
lich 27) von den Missgebuiten. — Im 3. Cap. 
wird die allgemeine Anthropochemie vorgetragen 
u.zwsrwird erstlich von den Elementen u. vonden 
sowohl entfernten, als näheren Bestand theilen des 
menschl. Körpers, dann von der ehem. Zusam- 
mensetzung der im 2. Cap. schon aufgefühtten 
festen u. flüssigen Theile des menschl Körpers ge- 
handelt. Es sind hier die Arbeiten der neuesten 
Zoochemiker sorgfältig benutzt. Ausserdem hat 
der Vf. aber auch mehrere eigen thuml. Analysen 
beigebracht, r. B. bei den Zähnen hat er die in 
den Kronen der noch nicht das Zahnfleisch 
durebgebrocheuen Milch - u. der dauernden Zäh. 
ne, in den Schneide-, den Hunds - u. Backenzäh- 
nen befindliche thier. Materie u. die erdigen Be- 
standteile; eben diese im Schullerknocben, im 
Schenkelbeine, in derTibia, in der schwammigen 
Substanz derselben , in den Schädelknochen in 
3 mal wiederholten Versuchen u. endlich in dem 
Schädel eines alten zu Athen ausgegrabenen Grie- 



- 

chen aufgefundenen Bestandteile; das Verhält- 
niss dieser Stoffe in den Knochen verschiedener 
Thiere angegeben. S. 250 bringt der Vf. die Ur- 
sache bei, warum Kranke an der asiat. Cholera 
ihr Bewusstsein behalten, ungeachtet ihr ganzes 
Blut venöser Natur ist. — Im 4» Cap. endlich 
werden die Verrichtungen des menschl. Körpers 
im Allgemeinen in Betrachtung gezogen. Anstatt 
der alten Einteilung derselben ist die Bich st- 
äche angenommen. Bei dem Paragraphen von 
der Sympathie u. dem Antagonismus der Verrich- 
tungen fuhrt Ref. noch eine im vorigen Jahre in 
Leyden erschienene Preiasschrift de Sympathie et 
antagouismo (richtigen* würde unser Vf. antago- 
nistnate geaagt haben , weil avxaymvtanog kein 
Wort in der griech. Sprache ist) auetore PI. H. 
S u r i n g a r. L. B. 4. an , um die Literatur zu 
vervollständigen. Endlich redet der Vf. auch 
noch von den Kräften, welche das Wohlsein des 
Körpers erhalten. — Zu bedauern ist, daas diese 
Schrift durch eine so grosse Menge von Druck- 
fehlern verunstaltet ist. Die nicht angezeigten 
übertreffen noch die auf dem letzten Blatte ange- 
merkten. Bef. würde sich such den beständigen 
Gebrauch der Eudigung des Ablslivus von cogens, 
exe uns u. s. w. in * wegen der bisweilen dadurch 
entstehenden Verwechselung mit dein Dativua 
nicht erlauben. S. 272 übersetzt Hr. Sebastian 
den eimetiere des innocens durch eimeterium in- 
nocens anstatt eimet. innocentium. — Wegen to- 
tis fere centis annis verdiente S. 289 umgedruckt 
zu werden. Kühn sen. 

33. Over de reproduetie der ulymvlUzen z 
door A. A. Sebastian, Hoögleerar te Groningen. 
12 S. in 8. Ueber die Wiedererzeugung der 
Schleimhäute von A. A. Sebastian, Professor in 
Groningen *). Es scheint dem Vf., dass bis jelzt 
noch nicht alle Physiologen u. Pathologen sich 
von der Wiederherstellung verletzter Schleimhäute 
überzeugen konnten, da in den meisten Fällen, 
welche diess beweisen sollten , nur ein Aneinan. 
derwachsen der getrennten Wuudränder statt fand, 
z. B. in den Versuchen von Müller (De vulne- 
ribus duetuum exeretoriorum. Tübingae 1819). 
Lenhossek nimmt eine gänzliche Wiederher- 
atellung auch nicht an , u. noch in der neuesten 
Zeit hat C r u v e i 1 h i e r Abbildungen von Narben 
dea Magens gegeben, welche aus einem fibrösen 
Gewebe bestehen , welches sich aus dem Grunde 
des Geschwüres gebildet bat; hieraus will aber 
Vf. nicht geschlossen wissen, daas diesem Falle 
analog sich auch die übrigen Geschwüre der 
Schleimhäute ausfüllen, sondern es soll diess nur 
allein auf den Magen Bezug haben. 

Obschon nun Vf. öftere Gelegenheit hatte, in 
Leichen Darmverschwärungen zu finden, so blieb 
ihm doch immer noch das Stadium der Heilung 
derselben dunkel , weil es auch bei einer grossen 

1) Ulcte Abhandlung powofcl all die folgrndc nlnd aus der 
holUudi»clieii /.. iUfhritC „Tiid«chriU voor oaUiurlljke GwcfciodiH 
oixen inj)*lwlugle van der Hoevea eid« Vrleia" be»on- 
dur» abgedruckt worden. Red. 
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Anzahl von Leicbenuntersuchungeo, z. B. an En» 
terodothienitis , an schwärender Ruhr, oder an 
Lungenschwindsucht Verstorbener sehr selten ist, 
einige der besonders im lleum , in dem Blind- 
därme oder dem aufsteigenden Dickdarme vor- 
handenen Geschwürstellen wirklich schon indem 
Genesungsstadium zu finden , wo eine wahre 
Schleimbaut die durch die Verschwärung ausge- 
böhlteSlelle der Darimcbleimhautausgefüllt hätte, 
häufig finden wir das erste Stadium als Hyper- 
trophie der Peyerschen Drüsen mit Erwei- 
chung, das zweite als Verschwärung , da* dritte 
als Abstossung u. Entleerung der vereiterten 
Masse, wo nur noch die seröse Darmhaut den 
Durchbruch derFaeces verhindert; im vierten St. 
sind die Ränder der gesund gebliebenen Schleim- 
haut schon nicht mehr so sehr aufgeworfen, son- 
dern mehr nach der den Geschwürgrund bilden- 
den serösen Haut abgeflacht , u. diese hier selbst 
etwas verdickt, so dass die Vertiefung ganz das 
Aussebn einer Blatternarbe hat, u. wenn man 
das Darmstück gegen das Liebt hält, diese immer 
noch viel lichter, als die umgebende Schleim- 
haut erscheint. Diese 4 Stadien der Scbleimhaut- 
verschwärung habe ich bei allen Untersuchungen 
von Leichen , welche entweder an Enterodolbie- 
nitis, oder an Ruhrtyphus, an Lungenschwind- 
sucht oder Darmschwindsucht erlagen , vereint 
gefunden, das fünfte hingegen, nämlich die gänz- 
liche Regeneration der Darmscbleimhaut , die 
durch liuttin, Eisenmann u. m. A. gänz- 
lich ausser Zweifel gesetzt sind, tritt nur sehr 
langssm ein, so dass man sie nur in den Leichen 
solcher Personen finden kann , die an einer an- 
dern Krankh. erlagen, ein oder zwei Jahre zuvor 
aber mit Darmgeschwüren behaftet waren. Da 
nun eine solche Gelegenheit sehr selten ist, so 
fing Vf. seine Versuche mit Kanineben an : in der 
Länge eines Zolles öffnete er die Bauchhöhle, lei- 
tete durch die Wunde einen Darm nach aussen, 
öffnete ihn u. präparirte aus seiner innern Flä- 
che ein Stück Schleimbaut los, brachte den Darm 
zurück, vereinigte die äussere Wunde durch die 
Naht u. liess die Thiere laufen. Hierdurch er- 
reichte Vf. seinen Zweck nicht ganz, da ein Thier 
oft eher starb, als eine Wiederherstellung mög- 
lich war, u. sich bei anderen ein widernatürl. 
After bildete, dessen innere OefTnung die Stelle 
der abpräparirten Schleimhaut einnahm. Nur 
bei einem Thiere, das 14 Tage nach dem Expe- 
rimente getödtet wurde , sah man rund um die 
OefTnung des widernatürl. Afters an seiner in- 
nern Fläche Granulationen, welche denen der ei- 
ternden Wunden ganz ähnlich waren. Vf. findet 
aich nicht berechtigt, hieraus zu schliessen, dass 
aus denselben eine Schleimhaut entstanden sein 
würde, da ebenso gut noch eine fibröse Haut 
hätte entstehen können. — Endlich erhielt Vf. 
die Leiche eines Mannes , den er 2 Jahre zuvor 
an Darm verschwärung mit typhösen Erscheinun- 
gen (lleotyphua Eisenmann) behandelt 



hatte, u. der jetzt an einer sehr acuten Brust- 
fellentzündung mit Eiterexsudat in der Brust- 
höhle gestorben war ; — u. fand zu seiner gröss- 
ten Verwunderung die grössteZahl der Geschwüre 
noch anwesend u. nur an zwei Stellen deutliche 
Spuren von Narben. Dieselben Erscheinungen 
fand Vf. später noch in einer andern Leiche u. 
an einem Präparate des Campe r'schen Museum. 
— Eine hinzugefügte Abbildung zeigt ein Stück 
Schleimhaut mit einer frühern Geschwürsstelle, 
die aber wieder ganz u. gar Schleimhaut ist, aber 
die Gestalt des frühem Geschwürs beibehalten 
hat, denn sie ist mit einem erhabenen, aus Schleim- 
gewebe bestehenden Bande umgeben, in welchen 
noch einige Kerkring'sche Klappen auslaufen; 
selbst die Zotten sind wieder hergestellt, was sich 
bei der Untersuchung unter Wasser deutlich zeigt, 
welche aus den vielen Schleimwärzchen hervor- 
stehn. — In eioem andern Präparate, welcbea 
Vf. besitzt, bat die Verschwärung die Sclileim- 
u. Muskelschicht zerstört, aber auf dem Grunde 
desselbeu sieht man eine Menge mit Injections- 
stoff gefüllte Ge Hisse , was Vf. für den ersten 
Zeilpunkt der Reproductiou hält, u. sich dabei 
auf Andral beruft. — Hier wirft nun Vf. noch 
die Frage auf, ob sich eine Schleimhaut auf krank- 
hafte Weiae auch an einem andern Orte entwik- 
kelu könne, d. b. ob eine solche Schleimhaut z. B. 
in Fistelgeschwüren oder in einer Vomica mit 
der genuinen Schleimhaut identisch sei, wenn 
auch vielleicht von einfacherer Structur ? Da 
nicht alle Physiologen u. Chirurgen hierüber ei- 
nig sind , so sucht Vf. ihre Identität durch ehem. 
Versuche zu erweisen. — Die scbleimsecerni- 
rende Haut einer Lungenvomica zog sich in ko- 
chendem Wasser zusammen, löste sich aber durch 
Kochen nicht auf, obgleich es 24 Stund, fortge- 
setzt wurde; ihre weisse Farbe hatte sieb in eine 
braune umgewandelt. Gallert war nicht zu fin- 
den. Auch in Essigsaure, gleichviel ob kalt oder 
warm, löste sie sich nicht, sondern wurde nur 
durchscheinender; in causlischer Pottaschenlösung 
löste sie sich leicht, doch mit Hinterlassung einer 
kleinen Menge schwarzen Stoffes auf. Diese* Re- 
sultat 6timmt mit den Erfahrungen Berzelius's 
über genuine Schleimhäute gänzlich überein. — 
Die Behandlung der Schleimhäute mit Essigsäure 
scheint dem Vf. am geeignetsten, ihre Natur zu 
untersuchen , kocht man sie in derselben , so 
bleibt nichts von der Schleimhaut übrig, sondern 
nur eine Spur von Zellgewebe , was um so mehr 
Aufmerksamkeit zu verdienen scheint, da auch 
der Schleim selbst sich nicht in Essigsäure auf- 
löst. — Hieraus läset sich also schliessen, das« 
die eitersecernirende Haut der Fisteln u. s. w. 
dieselben KigenscJiaften als die normale besitzt. 

Eenige bydragtn tot de zitkelijke veranderin- 
gen der boenderen door A. A. S e b a s t i a n. (Ei- 
nige Beiträge zu den krankhaften Veränderungen 
der Knochen, von A. A. Sebastian.) S. 13 — 24. 
Unter dieser Aulachrift giebt V£ kurz seine Mei- 
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nung über Krankheit u. Geiundheit, in welchen 
er eine grosse Aehnlichkeit findet, beide für po- 
sitiv hält, weil in beiden, wenn auch verschie- 
dene Lebensäussera ogen sich offenbaren u. beide 
in einen gewissen Cyclus eingeschränkt sind, den 
sie durchlaufen müssen — u. veröffentlich dann 
(S. 15) mehrere Experimente: über das Verhält- 
nis» der erdigen u. thierischen Bestandteile der 
Knocfien, die er sowohl an gesunden als krank- 
haften Knochen angestellt hat, u. die er mit de- 
nen von Schreger, Davy u. Berzelius ver- 
gleicht; sie sind alle auf trocknen) Wege fCalci- 
nation) gemacht, weil Vf. auf dem nassen Wege 
erdige Bestandteile zu verlieren fürchtete. Die 
Resultate über die gesunden Knochen kommen 
übrigens mit denen der übrigen Zoochemiker ziem, 
lieh überein , u. unterscheiden sich von Davy 
dadurch , dass dieser mehr erdige Theiie in den 
Kopfknocheu annimmt; — u. vdn Berzelius, 
dass dieser in chemischer Hinsiebt keinen Unter- 
schied zwischen Substantia apongioaau. compacte 
der Knochen zulässt. Vf. schliesst aus 18 Expe- 
rimenten, die er an syphilitischen, scrophulösen, 
exoslotischen , luxuriirenden u. exfoliirten Kno- 
chen gemacht hat: — dass bei Krankh. der Kno- 
chen sich das Verhaltniss der thierischen zu den 
erdigen Bestandteilen ändere , dass bei steigen- 
der Menge des einen der andre aich vermindere, 
dasa in den meisten Fällen die erdigen Bestand- 
teile abnehmen. Speciellere Schlüsse über die 
Abnahme der erdigen Bestandteile in gewissen 
Krankheiten lassen sich aus diesen wenigen Ex- 
perimenten noch nicht ziehen; wir wünschen, 
dass sowohl der geehrte Herr Verf., als auch an- 
dere Aerzle dieses Cap. der Pathologie mit ihren 
Untersuchungen vervollständigen möchten. 

S. 20 vergleicht Vf. die normale Knochen- 
genese mit der krankhaften u. sucht besonders 
den Satz durchzuführen , dass , wie aus der 
schwammigen Knochensubstanz Corticalsubstanz 
bei vorsclireitender Entwicklung entstehe, ebenso, 
wenn auch krankhafter fVeise, das Umgekehrte 
statt finden könne. Zum Belege giebt er eine Ab- 
bildung einer Exostose des Oberarmbeines, woran 
man durch eine die Mitte zwischen Subst. cortic. 
u. spongiosa haltenden Kndchenachicht deutlich 
erkennt, dass dieselbe auf der Corticalsubstanz 
entstand u. diese hierdurch nach n. nach erst in 
eine mehr spongiöse Substanz verwandelt wurde. 

G. Adelmann, 
34. Dissertatio physiologica inauguralis, ds 
motu ex vatis tanguiferis. Quam publico omnium 
examini offert A. J. 0. Steenstra Toussaint. 
Groningae 1835. 54 S. 8. Veranlasst durch den 
Bath seines Promotors, behufs seiner Inaugural- 
schrift, etwas über die noch nicht hinlänglich 
bekannte Bewegung einiger Theiie vorzutragen, 
wählte der Vf. das obige Thema u. geht, zur 
Ausführung desselben, von der Bewegung in den 
Pflanzen aus, die er in einer kurzen Betrachtung, 
als eine innere, eine vielleicht vom Zuflüsse der 



Säfte abzuleitende, eine periodische u. eine durch 
äussere Reize erweckte vorstellt u. von so gros- 
ser Aehnlichkeit mit der Bewegung in den Thie- 
ren findet, dass er nicht zweifelt, die letztere 
würde deutlicher erkannt werden^ wenn die Auf- 
hellung der erstem vollständig wäre. Mit wenig 
Worten nimmt er dann die Bewegung, die in den 
unvollkommenen, meist der Fleischfasern entbeh- 
renden Thieren vorkommt u. in einem entweder 
durch grössern Zufluss der Säfte aus anderen in- 
neren Theilen oder durch Einsaugung äusserer 
Flüssigkeiten bewirkten Turgor des bewegten 
Theils besteht , als Lebergang zur Abhandlung 
der Bewegungen, die in einigen Theilen des Kör- 
pers der Wirbeltiere vorkommen u. von denen 
die Ursache noch nicht gehörig erklärt u. die Be- 
wegungsorgane oder Werkzeuge noch nicht er- 
kannt sind. Die Ursache der Bewegung der Ina 
findet er, nach Aufzählung der verschiedenen 
Meinungen darüber, in der grössern oder gerin- 
gem Anfüllung der Gefässe des Organs , auf den 
Grund, dass Umfang u. Gestalt einiger Theiie 
ohne Fleischfasern, durch die blosse grössere oder 
geringere Anfüllung der Gefässe verändert wer- 
den könne. Die Bewegung der äussern Haut be- 
ateht nach ihm in Ausdehnung u. Zusammenzie- 
hung, jene durch das mit grösserer Gewalt u. 
Menge bewirkte Eindringen des Bluts in die Haut- 
gefässe, diese durch Entziehung oder Zurück- 
treibung des Bluts aus diesen Gefässen hervorge- 
bracht; ebenso gehen die Zusammenziehungen 
des Scrotum von dem Gefässen der Dartos aus. 
Die Bewegung der weibl. Brustwarze entstehe 
wahrscheinlich dadurch, dass durch Zusammen- 
schnürung des an der Basis der Warze befind- 
lichen Gefässkreises der Rückfluss des Bluts ge- 
hindert werde. Bewegung von Feuchtigkeiten 
durch die Ausführungsgänge werde zwar theila 
durch das immer erneuerte Andrängen der Flüs- 
sigkeit, theils durch den Druck der angefüllten 
Blutgefässe, teils durch den Druck umgebender 
Theiie unterstützt, bei der Gallenblase aber, bei 
den ableitenden Samengängen u. bei den Harn- 
leitern seien von Beobachtern dafür wirkende 
Fleiscbfasern bemerkt worden, bei den Fallop. 
Trompeten u. der Multerscheide hingegen wirk« 
eine Art Fraclionsbewegung dahin. Den Scbluss 
des für seinen Zweck ausreichenden Schrift- 
chens macht die Angabe des Unterschieds zwi- 
schen der von den Gefässen u. ihrem Blute u. 
der von den Fleischfasern bewirkten Bewegung, 
von welchen jene als mit grosser Verminderung 
des Volums des Theils, nicht schnell u. plötzlich 
entstehend, dem Willen nicht unterwoirfen u. s. w. 
angegeben wird. E-Rg* 7 *' 

35. Dissertatio tmatomico-pathologiea inau- 
guralis de Sarcogenesi et morbis musculorum 

organicis y quam offert Bokke Bok- 

ma de Bocr, Koelwerda - Frisius. Groningae 
apud. R.J.Scbierbeek 1834. VIII cul 16. S.8 Wir 
halten diese Probeschrift deswegen einer öffent- 
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lieben Anseige würdig, weil der Gegenstand, den 
sie behandelt, in dem Gebiete der patbolog. Ana- 
tomie noch sehr lückenhaft genannt werden darf 
u. diess ist wohl aus dem Grunde der Fall , weil 
der grösste Theil des Muskelsystems , besonders 
des willkürlichen , auf das übrige Leben einen so 
geringen Einfluss ausübt , dass die ineisten pa- 
thologischen Veränderungen desselben nur selten 
der ärztl. Erforschung unterworfen werden , u. 
selten eine Leichenöffnung nähere Rücksicht auf 
sie nimmt. Wir finden deshalb auch hier nur die 
meisten Erfahrungen über organ. Veränderungen 
solcher muskulösen Organe aufgezeichnet, welche 
in der animalischen Oekonomie tou höchster Wich- 
tigkeit sind, z. B. des Herzens, dessen Ausschlies- 
sung wir jedoch aus dieser Schrift gewünscht hät- 
ten , weil seine Musketfasern , so wie die der Ge- 
bärmutter, nur sehr entfernt denen der übrigen 
Muskeln beigesetzt werden dürfen , u. die patho- 
log. Erscheinungen jenes nur wenig Licht über 
die krankhaften Zustände der übrigen Muskeln 
verbreiten. — Vf. bringt seine Abhandlung in drei 
Capitel , wovon das erste über den Ursprung der 
Muskeln handelt , hierbei hätten wir sehr ge- 
wünscht, dass derselbe nicht nur die anatonx Ge- 
währsmänner, sondern auch mehr die physiolo- 
gischen über die Entstehung der Muskeln aus der 
RUckenplatte, z. B. Purkinje, Symbolae ad ovi 
avium historiam. Lips. 1830 benutzt hätte , die 
verbunden mit neueren Beobachtungen analogisch 
auf die Muskeln des menschl. Fötus schliessen 
lassen. Cap. IL Ueber krankhaft* Muskelerzeit- 
gung , ihre Regeneration u. Entwicklung an un- 
gewöhnlichen Orten. Cap. HL enthält in 14 Seo- 
tionen folgende Krankheiten der Munkeln: Hy- 
pertrophie u. Atrophie, abnorme Farbe, Muskel* 
entzündung, Muskel- Apoplexie, Verhärtung, Er- 
weichung , Degeneration in Fettinasse , wobei Vf. 
den jedesmaligen Mangel der Nerven nachweist, 
Uebergang in fibröses Gewebe , in Knorpel , in 
Knochen , in seröse blutige u. pulpöse Substanz , 
Markschwamm, Scirrhus, Melanose, Tuberkel, 
Hydatiden ( Eingeweidewürmer ) u. Steine der 
Muskeln. 

Aus der Reichhaltigkeit dieser Anführung er- 
sieht man , dass diese Sohrift Jedem, der die 
Krankheiten der Muskeln tiefer erforschen will, ei- 
nen willkommnen Wegweiser abriebt, wir müdi- 
ten jedoch den Vf. selbst oder einen spatem Bear- 
beiter dieses Capitels bitten, auch auf die Diagnose 
mehr Rücksicht zu nehmen, u. die in manchen 
Journalen zerstreuten Beobachtungen mit aufzu- 
nehmen, die nicht alle so oberflächlich sind, als 
sie Vf. S. 1 12 *u stempeln sucht. G. Edelmann. 

86. Diss. medica inauguralis, qua respon- 
detur ad quaestionem , num tuberciUa pulmo- 
num ab inflammatione wiantur. Auetore A. C. 
Schoonbeek, Groningae apud R. J. Sobier- 
beek juniorem, Bibliopolam. 1835* p. 39. Der 
Zweck dieser Dissertation geht aus dem Titel selbst 
deutlich hervor j doch hat ihn der VC nichts we- 
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niger als erreicht. Er entscheidet sich für die Ver- 
neinung dieser Frage, indem er die Symptome, 
weiche dieTuberkelbildung begleiten oder ihr vor- 
auszugehen pflegen, u. die patbolog. Auatomie 
hierbei zu Rath« zieht. Er geht von dein Satze 
aus, dass die Phthisis pulm. immer von Tuberkeln 
entsteht u. nie ohne Tuberkel bestehen kaun , wäh- 
rend es möglich ist, dass Tuberkel ohue Schwind- 
sucht in den Lungen vorhanden sind) ferner dass 
die Phthisis pulm. Folge einer Entzündung ist, die 
durch die Tuberkel herbeigeführt wird. Die 
Frage bleibt aber , ob die Tuberkel selbst aus ei- 
nem entzündl. Zustande der Lungen hervorgehen 
können ? Katarrh u. Bronchitis sind nicht als Ur- 
sachen der Tuberkel zu betrachten, sondern viel- 
mehr als Wirkung des von den Tuberkeln aus- 
gebenden Reizes j als Beweis dient, dass Indivi- 
duen, die nie an Katarrhen gelitten haben, doch 
Tuberkel besitzen (Laennec, Louis) u. dass 
Phthisiker genesen sind unter Hinzutreten von Ka- 
tarrh (Ramadge). Acute oder chron. Pleuropneu- 
monie sind ebenfalls selten Ursachen der Tuberkel ; 
letztere entstellen immer im obern Luugenlappen, 
die Pneumonie ergreift gewöhnlich den untern; 
diese befällt auch gewöhnlich nicht beide Lungen, 
während die Phthisis fast immer in beiden ihren 
Sitz hat. Findet man nach einer Pneumonie oder 
Pleuritis Tuberkel in den Lungen , so ist es sehr 
wahrscheinlich , dass sie schon vorher in diesen 
gewesen sind. Die Frage, ob die Haemoptoe* eine 
Ursache der Tuberkel sein kann, bejahen An- 
drei u. Louis; der Vf. dagegen glaubt, dass 
die Tuberkel schon früher dagewesen sind u. dass 
sie die Congestion nach den Lungen , die Haemo- 
ptoe u. darauf folgende Bntzüudung veranlasst ha- 
ben. In Betreff der Frage, ob zurückgetriebene 
Hautausschläge eine Ursache der Tuberkel sein 
können, meint der Vf. wiederum, dass die Tu- 
berkel wohl vor dem Aasschlage vorhanden ge- 
wesen sind. Die Symptome der Phthisis, Husten, 
Dyspnoe , Brustschmerz sprechen auch nicht für 
eine entzündl. Ursache der Tuberkel, da diese 
letzteren oft vorhanden sind , ohne dass sich eins 
von jenen 3 Zeichen manifestirt. 

Auch die anatomisch- patholog. Untersuchun- 
gen sind gegen eine solche Annahme. Der Vf. 
beruft sich auf die Beobachtungen u. Versuche sei- 
nes Lehrers Sebastian, welcher keine deutli- 
chen u. sichtbaren Zeichen irgend eines krank- 
haften Zustaudes der Gefässe in der Nabe der Tu- 
berkel fand, woraos er den Scbtuss zieht, dass 
die Tuberkel nicht durch Entzündung entstehen. 

Man sieht, wie oberflächlich u. unzureichend 
die Gründe des Vf. zur Feststellung seiner Mei- 
nung sind , u. kann nicht lange zweifelhaft sein, 
ob man ihnen Beifall zollen soll oder nicht. Beger, 

37. De origine ulcerosa e intestinorum aßec- 
tionis in typho. Diss. pathol. - medica auet. C o r- 
nelius Justus Soek ; Groningae, apud A. 
Kamerling, 1835. p. 21. Der Vf. hat die von 
A I her s aufgestellte Meinung, dass die Affection 
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der Därme u. des Mesenterium im Typhus von 
einer Conaplicaüon mit der scropbulösen Dyskrasie 
herrühre, einer krit. Beleucbtuug unterworfen u. 
schliesslich seine eigenen Vermuthangen über die 
Ursache der Darmgeschwüre im Typhus mitge- 
theilt. Eine Aebniichkeit zwischen deu Darmge- 
schwüren im Typhus u. den scrophulosen Geschwü- 
ren, die Albers zur Begründung seiner Meinung 
anführt , findet nach dem Vf. nicht statt; beide 
besitzen verschiedene Zeichen. Die Häufigkeit der 
Geschwüre im Ileo, welche ebenfalls ron Albers 
als Beweis für seine Meinung aufgestellt wird, 
bat für den Vf. gar keinen Werth ; denn dass die 
Darmgeschwüre Ton einer scrophulosen Atfection 
der Gekrösdrüsen abhängen, die am Ileo am zahl- 
reichsten sind, bedarf erst des Beweises, der von 
Albers aber nicht geführt worden ist. Der Vf. 
bekennt sich zur Meinung der meisten anderen 
Schriftsteller, dass nämlich die Aflection der Ge- 
krösdrüsen von den Darmgeschwüren abhängig 
sei; unter anderen Gründen für diese Meinung 
fuhrt er an, dass, wenn das entgegengesetzte Ver- 
faältniss statt fände, die Ursache, d. b. die Aflec- 
tion der Gekrösdrüsen , gehoben werden müsste, 
wenn die Darmgeschwüre geheilt werden sollten, 
was jedoeh gegen die Erfahrung sei; auch gehe 
die Lymphe u. der Chylus von den Därmen zu 
den Gekrösdrüsen, aber nicht von diesem zu je- 
nen , was ebenfalls für seine Meinung spräche. 
In der von Albers angeführten Häufigkeit der 
Geschwüre im Typhus junger Personen u. ihrer 
Seltenheit bei Greisen liegt nach dem Vf. kein 
Beweis für A 1 b er s's Ansicht, da der Typhus über- 
haupt nur selten bei Greisen vorkommt; sollte die- 
ser Beweis gelten, so könnte man leicht darlhun, 
dass der Typbus selbst nichts Andres als eine 
Wirkung der scrophulosen Dyskrasie sei. Dia 
Häufigkeit der Krankh. unter den Armen , deren 
Darmkanal selten gesund ist, ist als Beweis für 
Albers' s Ansicht auch nicht haltbar; denn die 
Lebensweise der Armen disponirt nicht zu Darm- 
geschwüren, sondern zum Typhus selbst, dessen 
gewöhnt. Symptom die Darmgeschwüre sind. Aus 
der gewöhnlich gleichzeitig vorhandenen krank- 
haften Beschaffenheit des Mesenterium . das be- 
kanntlich in Verbindung mit den lymphat. Drü- 
sen in scrophulosen Subjecten oft erkrankt , lässt 
sich nicht schltessen , dass die Affectioo jener 
Drüsen im Typhus von scrophulosen Leiden ab- 
hängt; mit demselben Rechte könnte man die 
Angina, welche den Scharlach begleitet, für sy- 
philitisch halten f weil Angina nicht selten in der 
Syphilis entsteht. Uebrigens sterben viele Kranke, 
in denen keine Spur von Scrophulosis gefunden 
wird« Das Verhältniss der Darmaffection zum 
Typhus, welche beide nicht immer, wiewohl 
gewöhnlich, mit einander verbunden sind, ver- 
gleicht der Vf. mit dem, welches zwischen Schar- 
lach, Blattern u. ihrem Fieber besteht, diese tre- 
ten auch bisweilen getrennt auf, sodass kein Aus- 
schlag , wohl aber das AusechlagsGeber vorhan- 



den ist. Der Vf. sucht schliesslich die Ursache 
der Darmgeschwüre im Typhus darin, dass der 
Hautausschlag des Typhus, der sich, wie die Blat- 
tern, das Scharlach u. die Masern, auf die Schleim- 
häute fortsetzen kann, auch die der Därme er- 
greift u. in einen krankhaften Zustand versetzt; 
das Typhusprincip wirkt vielleicht auf die Därme 
ebenso speeifiseb, wie das Quecksilber auf die 
Speicheldrüsen, der salzsaure Baryt, Jod u. a. 
Mittel auf die lymphat. Drüsen ; doch wird durch 
solche Vermutbungen, wie der Vf. selbst ganz rich- 
tig bemerkt, der Wissenschaft nichts genützt. 

Dass der Vf. die vou A Ibers aufgestellte 
Meinung zwar oberflächlich, aber nicht ohne ei- 
nige hallbare Grunde widerlegt hat, lässt sich 
nicht bezweifeln. Btger. 



38. Hecherdua sur ies fietre« inttrmiUtnte* 
du Nord de ?Afrique y par F. C. M a i 1 1 o l, Doct. 
en Med., Medecin de sali es militaires de l'hospice 
civil de Douai. — Memoire lu ä l'Academie roy- 
ale de Medecine, le 30 Mai 1835, en eesnee ex- 
traordinaire. — A Paria , chez J. B. Bailiiere. 
1835. 8. X.47. (1 Fr. 25 Cent.) Die Stadt Bona, 
einer der wichtigsten Punkte der Regentschaft 
Algier, befindet sich seit dem Mon. April 1832 iu 
den Händen der Franzosen. Die Stärke der Gar- 
nison wechselte zwischen 3 — 5000 Mann. Vom 
16' April 18S2 bis 16- März 1835 .nehmen die 
Spitäler in Bona 22,330 Kranke auf, davon wur- 
den 19,612 gebeilt entlassen, 25 13 starben. Dem- 
nach befand sich die gesammte Garnison zu meh- 
reren Malen im Jahre iu den Spitälern; auf 8 Ge- 
nesene kommt ein Todter. Im J. 1334 wurde 
der Vf. von Algier zur Ueber nähme der Direc- 
tion des Militairspitales nach Bona detachirt. Er 
suchte sich sogleich von der Natur der Krank- 
heiten dieses Districtes zu unterrichten , u. fand, 
indem ersieh auf die Aehnlichkeit des Klima, die 
Nachbarschaft der Sümpfe u. s. w. stützte , dass 
zwischen den Krankheiten in Bona u. Algier, in 
Corsica u. in gewissen Gegenden Italiens u. Frank- 
reichs eine grössere Analogie herrsche. In Bona, 
wo die Sümpfe die Stadt berühreu, u. die Ausseu- 
posten inmitten der Sümpfe sich befanden, muss- 
ten die Zufälle schlimmer, u. die bösartigen Fie- 
ber in grösserer Anzahl vorkommen. — Vom 
9. Febr. 1834 bis 21. Febr. 1835 hst der Vf. iu 
seine Säle 8765 Kranke aufgenommen; 3623 
wurden geheilt , 135 starben, 7 blieben bis zum 
17. Mär« ; also ungefähr 1 Todter auf 27 Geheilte. 
— Von diesen 3765 Kranken litten 2354 an rein 
intermittirenden , 1332 an anhaltenden, u. bloa 
79 an deutlich remittuenden Fiebern. — Unter 
dem Eiuflasse der gesteigerten Hitze machten die 
einfachen Wechselfieber des Winters den bösarti- 
geren, intermittirenden u, remiltirenden, u. diese 
hinwieder den anhaltenden Fieberaffectionen Platz, 
die sich nur in dieser Jahreszeit zu zeigen an- 
fangen u. so häufig werden, worauf dann wie- 
der die Wechselfieber erschienen. — Diese Vax- 
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wandlang ist die Folge der Diner der Anfeile, 

welche, indem sie «ich verlängern o. in einan- 
der übergeben, den Gang der Congeations irrita- 
tives bis zur Bildung jener Gastro - Entente« u. 
Gastro - Cephalite« bezeichnen, die immer mehr 
u. mehr einen anhaltenden Verlauf «imuliren (Vf. 
nennt «ie daher pseudo- continuea). Die«« be- 
stimmte den Vf. zu «einem mit Erfolg angewen- 
deten Heilverfahren, zum Gebrauche de* scJiwe- 
ftU. Chinin in grossen Gaben auch in den an- 
haltenden Affectionen. So behandelte er nun im 
Monat Juli auf diese Wehte 192 anhaltende acute 
Fieberformen , von denen blos 5 mit dem Tode 
endigten. — Da* Chinin wurde iu den meisten 
Fällen in der Gabe von gr. xxiv, zuweilen selbst 
gr. xl, unmittelbar nach dem Aderlass (in drin- 
genden Fällen, wo ein schnelle« Sinken der Kräfte 
zu fürchten war, olt auch vor demselben) an- 
gewendet. — Unter dieser Behandlung änderte 
die Krankheit ihren Charakter j die Anfälle wur- 
den sogleich minder zahlreich u. schwer u. die 
Sterblichkeit, die den Vf. anfangs erschreckt hatte, 
nahm ab. Die Wiedergeneaung erfolgte schnell. 
— Schlüsslich führen wir noch' die allgemeinen 
Resultate an, welche der Vf. aus seinen Beob- 
achtungen zieht. — Die anhaltenden Fieberaf- 
fectionen des nördl. Afrika , besonder« in Bona, 
sind intermitt. u. remitt. Fieber, deren Anfälle 
nicht mehr zu unterscheiden sind. Durch die 
gleichzeitige Anwendung der Aderlässe u. des 
schwefelsauren Chinin in grosser Gabe werden 
die Gastro- Cephaliles in einigen Stunden gehemmt. 
Bei alleinigen Blutentleerungen gehen diese häu- 
fig in den typhösen Zustand über, im glücklichen 
Falle , wenn die Kranken nicht schon in den er- 
sten Tagen den pernieiösen Anfallen unterlegen 
sind. In Bona u. Algier aind die Quotidian-Fie- 
ber weit häufiger, als die mit anderm Typus. Bei 
weitem in der Mehrzahl treten die Anfälle von 
9 Chr Morgens bis Mittag ein. In anatoin. Be- 
ziehung sind die Wechselfieber Hyperämien der 
grossen Nervencentren. Die leichten Hyperä- 
mien^ bilden die einfachen Wechselfieber; im hö- 
hern Grade bedingen sie die Arten von perniciö- 
aem Fieber. Die Reizungen u. Entzündungen der 
Unterleibs -Organe, welche die Anfälle beglei- 
ten, sind zufällig nur Complicationen. Die Hei- 
zungen dieser Organe, welche die ersten Anfälle 
begleiten, sind einfache Congestionen ; nur stu- 
fenweise werden sie zu Entzündungen. Das ein- 
zige Mittel , den Uebergang dieser activen Conge- 
stionen in die Entzündung zu verhindern, ist die 
unmittelbare Anwendung de« schwefelsauren Chi- 
nin in grosser Gabe, welches die Rückkehr der 
Anfälle verhindert. Eben dadurch werden die 
Folgekrankheiten , Anschoppung der Unterlei bs- 
Organe, Wassersuchten , Durchfälle verhütet 

Cerutti. 

39. Dr. Martin et, L. , Traiti eUmenlairv 
de thirapeuiiqu* medicale suivi d'un Jormulaire. 
Deoxieme Edition conaidereUement augmentee. — 
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Pari« et Montpellier. DeviUe Cavellm. 8. 18S5. 
XXUI u. 615 p. (7 Fr.) — Der Vf., Arzt am Ho- 
tel- Dieu u. Redaoteur der Revue medicale, theilt 
in der vorliegenden Schrift die Behandlungsweisen 
der einzelueu Krankheileu mit, welche er au 
Krankenbette erprobt hat — Er will uicht Anfän- 
gern Therapeutik lehren , was nur die lebeudige 
Anschauung u. der Besuch der Kliniken zu thun 
im Stande ist, sondern Aerzten^ die eiue bestimmte 
Diagnose zu stellen vermögen , die verschiedenen 
Stadien einer Kraukheit zu unterscheiden wissen 
u. sich die ihnen entsprechenden therapeutischen 
lodicatioueu vergegenwärtigen könneu, seine Er- 
fahrungen vorlegen u. ihnen aus denselben ein 
Handbuch geben , das sie in vorkommenden Fäl- 
len iu der Wahl der Mittel leiten kann. — Kr er- 
klärt sich in der Vorrede als Geguer aller Systeme 
u. hat durch die Tbat , namentlich durch die Stif- 
tung der Revue medicale im J. 1824, dargethan, 
dass er wenigstens dem Broussaisine nicht hold sei, 
wenu er sieb , wie ans manchen Slelleu seines 
Buohes hervorgebt, auch nicht völlig frei vou sei- 
nem Einflüsse halten konnte, u. ist, wohl mit 
Recht, ein grosser Lobredner der exspectativen Me- 
thode; — Schädlichkeiten von dem Kranken ab- 
zuhalten , ihn unter solche Verhältnisse zu versez- 
zen , dass das Heilbestreben der Natur frei walten 
kann, ist ihm die erste u. allgemeinste ludication, 
u. nur, wo die Natur allein nicht ausreicht oder 
die Krankheit zu mächtig ist , ist ein actives Heil- 
verfahren, um jene zu unterstützen oder diese za 
brechen, uothwendig. — Jedes überflüssige, vor- 
zeitige, durch keine aus der Individualität des 
Falles hervorgehenden Bedingungen motivirtesHan- 
deln ist schädlioh ; — gewiss Grundsätze , denen 
jeder Arzt, der an die Heilkraft der Natur glaubt 
u. sich als ihren Diener betrachtet, beipflichten 
mus«. — Die einzelnen Krankheiten, resp. ihre Be- 
handlung, denn ihre Symptomatologie, Diagno- 
stik , Aetiologie , die Lehre von ihrem Verlaufe u. 
den Ausgängen setzt er als bekannt voraus, han- 
delt M a r t i n e t nach den physiologisch - auatom. 
Systemen ab. — Er spricht zuerst von den Krank. - 
heiteu des Nervensystems u. der Sinnesorgane, 
dann von denen der Respirationsorgaue , hierauf 
folgen die Krankheiten des Herzens u. seiuer An- 
hänge; — die 5. Stelle nehmen die Leiden der 
Dauungswerkzeuge, die 6. die des uropoetischen 
Systems , die 7« die der Genitalien ein ; — an sie 
sohliessen sich die Krankheiten des Peritouäum, 
der Haut, des Synovial- u. fibrösen Systems u. der 
Venen an. — Dann folgen unter der Ueberschrift 
„allgemeine Krankheiten" der Scorbut, die Sy- 
philis u. die Scropbeln; dann die Fieber u. end- 
lich die Vergiftungen. — Ein aus 823 Recepten 
bestehendes Formulare u. ein ziemlich umfassen- 
des aiphabet. Register sohliesst das Buch. — Es 
bedarf wohl kaum einer Erwähnung, dass an die- 
ser Reibenfolge so Manches zu tadeln wäre u. dass 
es für die Abhandlung der Behaudlungsweiseu ver- 
schiedener Krankheiten von Vortheil sein müaste, 
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wenn sie nach einer innigem, auf die Therapeotik 
mehr inflairenden Verwandtschaft, als die des Siz- 
zes ist, zusammengestellt wären; — der Vf. würde 
sich zahlreiche Wiederholungen erspart haben, 
wenn er die Entzündungen , die Hydropsien , die 
Blutungen u. s. w. neben einander abgehandelt 
hätte ; — allein er sohaiut schon in einer solchen 
Anordnuug eine Art Ton System zu sehen u. zu 
fürchten; obgleich der Ansicht des Ref. nach ge- 
rade in einer natürlichen, auf die innere Verwandt- 
schaft mancher u. die Verschiedenheit anderer 
Krankheiten gegründeten Classification die sicher- 
ste Bürgschaft gegen die Einseitigkeit eines the- 
rapeut. Systems, das alle Leiden des Menschen 
nnter dieselben Gesetze subsummiren will, liegt. — 
Im 1. Capitel handelt M. die Therapeutik der 
Meningitis cerebralis in 3 Perioden, des Hydroce- 
pbalus acutus u. chronicus , der Encephalitis , der 
Encephalomalacie, des Delirium tremens, der Ce- 
phalalgie, des Vertigo, der Apoplexie, Katalepsie, 
Epilepsie u. s. w. ab; — im 2. spricht er von der 
Ophthalmie, Coryza, Otitis n. dein Stottern (nicht 
von Amaurose, Taubheit u. den anderen so zahl- 
reichen Leiden der Sinnesorgane) ; im 3. ron La- 
ryngitis, Tracheitis, Croup, Oedema glottidis, Ca- 
tarrhus pulmonales, Pertussis, Catarrhns sutFocati- 
vus, Pleurodynie, Pneumouie, Oedeuia u. Gangrae- 
na pulmonum, Haemoptoe, Phthisis, Emphyseme 
pulmonale, Pleuritis, Hydrotborax, Pneumotho- 
rax , Asthma u. s. w. , kurz er zählt so ziemlich 
alle vorzüglicheren Krankheiten der treffenden Or- 
gaue auf u. giebt eine vollständige specielle The- 
rapie ; — allein mit Vorliebe sind fast immer die 
Entzündungen abgehandelt u. die Antiphlogose 
wird, was den Franzosen hinlänglich charakteri- 
sirt , auch in zahlreichen Leiden als Hanptmetho» 
de gepriesen , in denen der deutsche Arzt auf Ve- 
näs. u. Blutegel kein Vertrauen setzt ; so in der Ge- 
hirnerweichung, deren Diagnostik Vf. wohl mit 
Unrecht für sehr schwierig hält , im Delirium tre- 
mens, das er für eine Art Encephalitis ansiebt, 
aber neben den Blutentziehungeu mit Opium be- 
handelt, in der Katalepsie u. Epilepsie, wenn sie 
seit Kurzem besteht, in der Acrodynie, im Teta- 
nus , im fieberhaften Katarrh , in verschiedenen 
chronischen Herzleiden, in der Haematemese, in 
der Ruhr, im Erysipelas, Pemphigus u. in anderen 
Exanthemen u. s. w. — Dieses allzu grosse Ver- 
trauen auf Blutentleerungen aber abgerechnet sind 
die angegebenen Behandlungsweis^n in der Regel 
dem Zustande sehr angemessen , klar exponirt u. 
reichhaltiger, vielseitiger, als die der meisten an- 
deren französ. Aerzle. — Es kaun nicht in der 
Absiebt dieser kurzen Beurtheilung liegen, die vor- 
geschlagene Therapeutik jeder einzelnen Krank- 
heit zu prüfen u. Ref. beschränkt sich daher dar- 
auf, nur Einzelnheiten, die ab dem Vf. eigentüm- 
lich oder uns doch minder bekannt Aufmerksam- 
keit u. Nachahmung zu verdienen scheinen , anzu- 
deuten. — In Kopfentzündungen will er Blutegel 
im Nacken angesetzt weit wirksamer als an ande- 



ren Stellen gefunden haben; — ein concentrirtes 
Katieedecoct verscheuchte in mehreren Fällen des 
ins letzte Stadium übergegangenen Hydrocephalua 
acutus die Betäubung, rief die schou geschwun- 
dene Körperwärme zurück u. führte zur Gene- 
sung ; — Bäder mit Brechweiusteiu — 5j — ?r 
auf das Bad — leisten nach R e c a m i e r 's u. A n- 
drieux's Erfahrungen viel gegen Hydrocephalus 
chronicus. — Gegen dieEpilepsie wird ausseranderen 
Mitteln das Verfahren des Dr. Borie von Versail- 
les empfohlen , das mit einer Venäs. am Fusse u. 
Abführmitlelu vorbereitet wird u. in grossen Do- 
sen Aqua laurocerasi , Fol. artemis. , dem Ab- 
brennen mehrerer Moxen — alle 14 Tage — auf 
die Wirbelsäule, dem Trageu eiues magnet. Bra- 
eelets am linken Arme, das man bei nahendem 
Anfalle fest zusammenzieht, Aathereinreibungen 
in die unteren Extremitäten u. einem passenden 
diätetischen Verhalten besteht. — Um den naben- 
den Aofall zu verhüten, hat M. 12 — 15 Tropfen 
Solut. ammoniac. in einem halben Glase Wasser 
sehr wirksam gefunden u. giebt daher den Rath, 
Epileptische sollen diess Mittel immer bei sich 
tragen, um es' bei dementen Vorgefühle nehmen 
zu köunen. — Sehr ausführlich u. mit vieler Um- 
sicht wird die Behandlung der Neuralgien, um 
welche sich der Vf. auch anderwärts grosses Ver- 
dienst erworbeo , abgehandelt. — In der Thera- 
peutik der Pneumonie wird dem Emeticum u. der 
R asori - Laennec'schen Anwendung des Tart. 
stib. verdientes Lob ertheilt u. die Indication für 
letztere Methode ziemlich klar bestimmt. — Lobens- 
werth ist die Auseinandersetzung des diätet. Ver- 
haltens zu Phthisis prädisponirter Individuen u. der 
Galvanismus, den Vf. auch bei Hemiplegien, in 
der Epilepsie n. anderen Nervenkrankheiten preist, 
hat seiner Versicherung nach vorzüglich im Asthma 
u. der Angina pectoris Wunder gewirkt. — Bei 
Klappenfehlern des Herzens , anhaltenden Palpita- 
tionen u. organ. Fehlern dieses Organs, die Val- 
salva's Methode nicht mehr vertragen, werden 
kühle u. allmälig selbst kalte Bäder empfohlen. — 
Gegen die Bleikolik wird ausser der bekannfetn in 
der Cbarite gebräuchlichen Methode die des Dr. 
R a n q u e von Orleans mitgetheilt. — Kein andre* 
Mittel treibt den Bandwurm so sicher ab als das 
Dec. cort. radic. punic. granat. — ^jj auf die Pinta 
Wasser — oder das Extr. dieser Rinde — $0 — 3*j 
pro dosi diurna. — In der Chlorose soll vorzüglich 
das Ferr. sulphur. in Verbindung mit Kali subcar- 
bon. — gr. xii — des ersten mit 5j3 des zweiten 
des Tags — viel leisten. — Im Scirrbus uteri wer- 
den Jodeinreibungen , Jod u. Cicuta innerlich u. 
die Hungerkur empfohlen u. gegen Metrorrhagie 
ausser dem Mutterkorn auch grosse Gaben Nitrum 
— 3/3 — 5J — u. das Tanin — 2 — 4 gr. alle 2 St. 
gepriesen. — Das Seeale cornutum — gr. xii — 
Smal täglich — hat Vf. auch in Leukorrhöen 
sehr wirksam gefunden. — Den Nachtripper will 
er häutig durch anhaltende gelinde Compression 
des Gliedes gebeilt haben j u. nioht selten sollen 
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2 Senfteige oder Blasenpflaster auf die inneren 
Schenkelilächeu gelegt hinreichen, ihn oder fri- 
sche Biennorrhagie zu tilgen. — Unter der Rubrik. 
Porrigo ist die Behaodlungsweise der Gebrüder 
Mahon beschrieben. — Bei bösartiger Variola 
empfiehlt er das Aufstechen der Pusteln im Eite- 
rungsstadium ; — in der Cholera indica ausser der 
gewöhnlichen Behaudlungsweise den innerlichen 
Gebrauch des Eises u. kalte Begiessuugen. 

Es geht wohl aus dieser Aufzahlung, die noch 
lange könnte fortgesetzt werden, hervor, dass 
Martinet's ooncis u. gut geschriebene» Buch eine 
nicht unbedeutende Ausbeute gewährt u. Jedem, 
der die Behandlungsweise der besseren französ* 
Aerzte unsrer Zeit kennen lernen will , bestens zu 
empfehlen ist. Eine angenehme Zugabe wird so 
manchem das reichhaltige dein Buche angehängte 
Formulare , das eine gute Auswahl der in Paris 
üblichen Formeln enthalt. Fuchs. 

40* Lea facultia morales conaidiries scua le 
point de vue medical / de leur influenae sur les 
rnaladiet nerve usea y les aßections organiques etc. 
par Joseph Moreau, docteur - medecin. Paris 
a la librairie des sciences medicalea de Just Rou- 
vier et E. Le Bouvier. 18S6. 8« 156 p* (2 Fr. 
75 Cent.) — Der in der Einleitung als wahr aner- 
kannte Satz Montaigne 's: „l'etre bumain, es 
- n'est pas une ame, ce n'est pas un corps, c'est un 
bomme ; il ne faut pas en faire a deux" bezeichnet 
den richtigen Standpunkt des Vf. u. sein Glau- 
bensbekenntnis : das beste System in der Medicin 
wäre das , keines zu haben — spricht für seine 
Unbefangenheit. In 4 Capiteln wird nun Folgen» 
des besprochen. 

1) Nervensystem. — Sensibilität. Tempera- 
ment (besonders nerTÖsesTemperament).Geschlecht. 
Erblichkeit. Klima. Nahrungsmittel Erziehung. 
(Gerechter Tadel , dass in unsrer Zeit die Erzie- 
hung fast nur auf das Nervensystem gerichtet ist.) 
2) Einfloss der Afiecte u. Leidenschaften auf deu 
Organismus. Lust u. Schmerz. Expansive n. op- 
pressive Leidenscbaften[zu welchen letzteren fälsch- 
lich «ler Zorn gerechnet wirdj. Liebe. Hoffnung. 
Religion. Traurigkeit. Denkauatreugung. 5) Ein- 
fluss der Leidenschaften auf gewisse Krankheiten, 
besonders des Nervensystems, Epilepsie, Katalepsie, 
Convulsionen, Veitstanz, Hysterie, Hypochondrie, 
Hydrophobie. — Verletzungen des Hirnparenchyms 
durch Schwindel, Congestionen , Blutscblag. — 
Wirkungen der Gemüthsbewegungen auf Respira- 
tion, Lungen, Herz (Syncope, Palpitationen, Aneu- 
rysmen, Ruptur des Herzens), auf die Digestions- 
orgaue, Magen, Leber (Wichtigkeit der psychischen 
Behandlung bei allen Gastrosen) u. den Uterus 
(Menstruation, Chlorosis, Leukorrhoe, Carcinom, 
Unfruchtbarkeit). 4) Eiufluss der Gemüthsbewe- 
gungen auf ganze Systeme des Organismus , auf 
intermittireude Fieber u. contagiosa Krankheiten. 

Schriften dieses Inhalts sind in der Regel halb 
populärer Natur u. geben daher zu viel (Altes) u. 
zu wenig (Neues). So auch die vorliegende. Ue- 



berdiess sieht der Vf.. die psychische Bedentnng 
des Blutes verkenneud, wie Cabanis fast nur 
die Nerven, auch beachteter die Gemüthsbewe- 
gungen mehr nur als Krankheitsursachen; — als 
Heilmittel werden sie nur nebenbei u. zwischen- 
durch gewürdigt. Wie überhaupt die Krankhei- 
ten, bei welchen Gemütbsbewegungeu ius Spiel 
kommen, nichts weniger als erschöpft sind, so 
ist besonders auf die verschiedenen Formen des 
Irreseius fast gar keine Rücksiebt geuominen. Das 
Ganze ist durchgehends flüchtig bebandelt u. die 
Wissenschaft wäre um nichts ärmer, wenn auch 
dies* Büchlein ungedruckt geblieben wäre. 

Blumröder. 

41. • Recueil de memoires de medecine , de 
Chirurgie et de pharmacie militaires , faisant suite 
au journkl , qui paraissait sous le meine titre , re- 
dige, sous la surveillance du conseil de saute, par 
M. M. fistienne , Bögin et Jacob, public par 
ordre du ministre scoretaire d'etat au departement 
de la guerre. Vol. o7etne. Paris imprimerie de 
Mme Huzard. 1835. 408 S. 8. (4 Fr. 50 Cent.) — 
Wir übergeben auch bei Anzeige dieses Bande« 
alle nekrolog. Notizen u. solche Artikel, die nur 
ein 4ocales Interesse habeu. Die übrigen Abhand- 
lungen, welche Erwähnung verdienen, sind: IVund- 
ärtil. Bericht über die Begeben/teUen in Lyon 
während der sechs Apriliage; von Laroche, 
dirig. Arzte des Militairkrankenbauses daselbst Die 
Zahl der Verwundeten , die hier aufgenommen 
wurden, betrug 27 Soldaten mit 19 Ofticiers. Die 
meisten Verletzungen hatten die Seite getroffen, 
weil meist aus Häusern geschossen wurde. Schon 
in den ersten 24 Stunden starben 16 Verwundete. 
Jeder Blessirte wurde zunächst in den Conferenz- 
saal gebracht, hier seine Wunde genau untersucht, 
ein Beriebt darüber aufgenommen , u. jetzt ein 
Verfahren eingeleitet. In ähnlicher Weise verfuhr 
man alle Tage , jeder Gestorbene ward durch L a- 
r o c he selbst secirt. Zunächst handelt L. von den 
Schusswunden im Allgemeinen, welche in ihren 
Resultaten nur nach der Entfernung , aus der der 
Schuss kam, nach der Ladung, der Grösse u. 
Dichtigkeit der Kugel verschieden sich zeigten, 
ihre Farbe war immer mehr oder weniger dunkel. 
Durchbohrt eine Kugel ein Kleidungsstück, so treibt 
sie immer ein Stück davon mit in die Wunde, was 
genaue Beachtung verdient , da die Beschaffenheit 
der zweiten Oeflnuug , welche eine dnreh u. durch 
gehende Kugel verursacht, über die Beschaffen- 
heit der Wunde Aufschluss geben kann. Contu- 
sionsschüsse am Rumpfe faud er in der Regel tödt- 
licb. Steckt noch die Kugel , so giebt er , um sie 
zu finden, dem Verletzten dieselbe Stellung, in 
welcher er den Schuss erhielt, u. verschiebt diese 
Operation niemals, schon wegen der geringem 
Empfindlichkeit der Wuude im Anfange. Ober- 
flächliche Wunden untersucht er mit dem Zeige- 
finger , tiefe mit einer eigends dazu gemachteu 
langen Hohlsoude. Fremde Körper entfernt er auf 
dem möglichst kurzen Wege. Eine Kugel durch- 
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bohrt zuweilen Längenknochen , ohne sie zu bre- 
chen. Sind mehrere Wunden vorhanden, so be- 
sorgt er zunächst die leichteren , n. handelt über- 
haupt nach den von Larrey aufgestellten Grund- 
sätzen , besonders den Gebrauch allgemeiner Blut- 
entsiebungen gleich nach dem ersten Verbände 
empfehlend. Der Starrkrampf zeigte sich in jenen 
6 Tagen bei ungefähr 12 Personen, die meisten- 
theils Wunden der Piuse u. Zehen erlitten hatten. 
Die Wunde bekam ein rolhea marmorirtes Anse- 
hen, die Eiterung hörte auf, die Gefässwäude 
schwollen. Das Bewußtsein blieb immer ungetrübt. 
Das beste Prophylaclicum bei Wunden, die Starr- 
krampf befürchten lassen, ist ein seltner Verband ; 
hat er sich eingestellt, so zeigt sich die Anwen- 
dung des Cauterii actual. et potent, neben dem 
Aderlass u. erweichenden Ueberschlägen oft heil- 
sam. Erfolgte innerhalb 24 Stundeu keine Besse- 
rung, so war der Verletzte verloren. Gesellt sioh 
eine erysipelat&e Entzündung zu solchen Wun- 
den, so cauteruirt er mit weissgl übendem Eisen 
die am meisten rotbe Stelle, u. giebt innerlich ein 
Brechmittel. Tritt dann nicht baldige Besserung 
ein, so betrachtet er den Kranken als ohne Ret- 
tung. Bei Verletzungen des Kopfes verfuhr er 
stets nach Larrey, was ihn nie gereute. Iu der 
Behandlung derGesichtswanden war er sehr glück, 
lioh. Mehrere bedeutende Halswunden mit Ver- 
letzung der Luftröhre, der Cartilago thyreoidea, 
der Zunge, der Halswirbel, in deren Behandlung 
der Vf. sehr glücklich war, werden ebenfalls hier 
speciell mitgelheilt. Bei penetrirenden Brustwun- 
den empfiehlt er vor Allein starke Blutentziebun- 
gen, doch betrachtet er die Prognose als sehr un- 
günstig, er rettete in Lyon nur einen durch die 
rechte Brust Geschossenen. [Sehr viel kommt hier 
auf die Stelle der Lunge an , welche durch die 
Kugel durchbohrt wird. Der obere Theil der Lun- 
gen , häufig der Sitz von Tuberkeln, giebt eine 
ungünstigere Prognose, als der untere. Ref.] 

Rücksichlltch der. Unierl ei buch ius wunden fand 
L. die von Larrey gegebenen Lehren ebenfalls 
äusserst praktisch, indem sie sieh bei den Verwun- 
deten in Lyon durchaus bewährten. Penetrireu- 
de Wunden der Leber , der Nieren , Harnblase, 
des Magens n. der Gedärme hatten immer einen 
glücklichen Ausgang. Eine Milzwunde kam nur 
einmal yor. — Pür eine unmittelbare Amputation 
spricht der Vf. sich aus bei allen Gelenk Hand- u. 
Pusswunden, so wie bei Knoebenzerschmetterun- 
gen. Ist am Vorderarme oder am Unterschenkel 
ein Knochen intact gehlieben , so amputirt er in 
der Begel nicht. — Im Ganzen «heilt er 48 spe- 
cielle Fälle mit, u. aus der tabellar. Uebersicbt, 
die er beifügt, geht hervor, dass von 277 Verwun- 
deten 69 starben o. 208 genasen. 

Abhandlung über eine Scharlachepidemie wäh- 
rend der Monate Febr., März u-. April 1834 un- 
ter der Garnison in Paris ; von Dr, Barthez, 
Arzte am Hopital milit. du Gros-Caillou. Zunächst 
bemerkter, dass die Scharlachkranken unter die 
Med. J.krbb Bd. XIII. Hft. I. 



anderen Kranken gelegt wurden, welchen eben- 
so wenig, als den Wärtern der Scharlach sich mit- 
theilte. Sodann giebt er den Barometer - u. Ther- 
mometerstand der Monate December, Januar, Per 
bruar, März u. April des Jahres 1834» welche kein 
Licht Uber die Entstehung diesen Epidemie ver- 
breiten. Sehr gefährlich zeigte »ich die Coropli- 
cation des Scharlachs mit Bronchitis, welche schnell 
eine nervöse Richtung nehmend in vollkommue 
Paralysis pulmonum überging. Allgemeine u. örtl» 
Blutentziehungeu, zeitig angewendet, waren von 
Nutzen , Einetica immer sohädlich , was auch 
Brandt o. Wen dt beobachteten. Eine günstige 
Wirkung erreichte B. durch eröffnende Klystire u. 
milde Abführmittel. Zur Beförderung der Ex» 
pectoration bei der Complication mit Bronchitis 
lies* er Belladonna in einer Pfeife rauchen, a. 
eben diese Complication gestattete nie die Anwen« 
dung kalter Uebergiessungeu. Bei der Section 
fand sich gewöhnlich Blutanhäufung in den Ge- 
fässen der Hirnhäute , Rothe der Schleimhaut des 
Mundes, Gaumens u. Pharynx, Rothe u. Auflok- 
kerung der Schleimhaut, des Laryux, der Tra- 
chea u. der Bronchien bis in den feinsten Verzwei- 
gungen, Anhänfung verschieden gefärbter Sputa, 
Hepatisation der hintern LuugenpartJe u. Einpby- 
•ema vesiculosum der obern u. vordem , Zeichen 
von Gastro -eoteritia. Von 102 Scharlaohkranken 
starben 17, mithin gerade der sechste. Besondert 
verderblich wurde die Krankheit solchen , die frü- 
her schon an Brustentzündung gelitten hatten« 
Fünfzehn einzelne Fälle sind dieser Abhandlung 
angehängt. 

Abhandlung über den Rheumatismus artiew 
iarh acutus; von Dr. Michael Levy, Arzt« 
am Militairhospitale zu Basiia. Nach einer kurzen 
kritischen Zusammenstellung der verschiedenen 
Meinungen über die Natur der Gicht u. des Rheu- 
matismus spricht sich L. im Allgemeinen für eine 
streng antiphlogistische Behandlung aus, unter ge- 
wissen Umständen aber auch ein andres Heilver- 
fahren zulassend, namentlich auch den B rech Wein- 
stein iu starker Gabe empfehlend u. mit Recht den 
Gebrauch der Laxirmittel verwerfend* 

AbhandL über den Gebrauch des Salpeters in 
»tarier Dosis in der Haemoptysis ; von Dr. Gan- 
dineau, Arzte am Militairhospitale zu Lyon. Er 
betrachtet die Haemoptysis als dasResultat einer Ir- 
ritation (Congestion des Bluts) der Lungen, u. sab 
sehr günstige Folgen von der Anwendung des Nii> 
trum iu Dosen, die Ref. nicht als sehr gross anse- 
hen kann. Auch Ref. behandelt dieses Uebel nicht 
ohne Erfolg mit diesem Arzneistone. 

Ein Fall von einem im Oesophagus stechet) 
gebliebenen Kör per y der den Tod zur Folge hatte ; 
von Dr. T. M a r t i n. Ein Knochen mit sehr glat- 
ter Oberfläche , über welchen das eingeführte In- 
strument weggbtt, hatte den Tod zur Folge ge- 
habt. 

Amputation iß der obern Hälft* des Ober- 
schenkels nach einer neuen Met/iodei von Bau- 

0 
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den«, Prof. am Mtlitairbospitale zu Algier. Die 
Methode Ist ein etwas modilicirter Liippenschnilt. 

Ueber einige Krankheiten der Araber u, ihre 
Heilkunde; Ton Dr. Zisca rd , Oberarzt im Re- 
giment* der Zouaveo. Zu kurz u. nicht genügend« 
Die hiiafigsted Krankheiten sind bei ihnen Wecb- 
selfieber, Kopfgrind, Augenentzündungeu, Fuss- 
gesohwüre, sie lieben «ehr die Eröffnung einer 
Arm - oder Kopfvene, Blutegel, u. bequemeu sieb 
auch Chinin zu nehmen. Bei den Fussgeschwü- 
ren wurden Bader, örtliche feuchte Wärme u. 
eine Auflösung toi» Cuprum sulphuricum gebraucht. 
JSpiritnosa nehmen sie nie, aber viel Kaffee. 

Behandlung de* Kopfgrinde» mit Kohlen puL- 
ver; to 11 Duroutge, Arzt im Regimente der 
Zouaven. Der zuror rasirte Kopf wird mit einer 
Salbe aus Fett, Schwefel 0. Kohleupulver bedeckt, 
u. sodann mit Seifenwasser gewaschen, welches 
Verfahren 5 — 6mal wiederholt werden muss.' 

Ueber das Verhältnis der Erkrankungen beim 
Miitfair nach der Waffengattung u. s. *>. ; tou 
Rollet, dirig. Arzte des MiiitairhospitaU zu Long- 
wy. Bei dieser Berechnung üben locale Verbält- 
nisse einen zu grossen Einfluss, um einen allge- 
meinen praktischen Werth haben zu können. 

Ein Fall von Gastro - enter itis exsudativa; 
Ton Christian, Militairarzt bei der Armee in 
Afrika. Eine 40jähr., sehr reizbare Prau litt seit 
6 Jabren an Unbehaglichkeit, anhaltendem Durst, 
Widerwillen gegen alle Speisen , an häufigem 
sohleimigeo Erbrechen u. habitueller Verstopfung. 
Plötzlich wurde sie tob einem heftigen, anhalten* 
den gelblichten schleimig - wässrigen Erbrechen," 
Schmerzen im liuken Hypochoudrium u. Epiga- 
ttrium , brennendem Durste , Gesicbtsblässe be- 
fallen, der Puls sank u. ward klein u. frequent, die 
Haut trocken, der Leib aufgetrieben u. stellen- 
weise hart, die Urineiilleerung häufig. 8ie erhielt 
einen Aderlass, ein Klystir, nach einigen Stun- 
den 30 Blutegel u. abermals Klystire, ohne doss 
Oeffnung erfolgte. Ja alle Symptome steigerten 
sieh, die Zunge wurde trocken, es stellte sich 
Angstgefühl ein. Abermalige allgemeine u. örtl. 
Bluteutziehungen blieben ohne Wirkung, u. erst 
nach 24 St. erfolgte eine vorübergehende Linde- 
rung. Man wiederholte die Blutegel u. Terordnate 
Bäder n. Ol. ricini, welches heftige Koliken u. 
noch stärkere Stuhlentleerangen hervorbrachte, 
in welchen man Pseudomembranen Ton venjehie* 
den er Grösse bemerkte. Hiermit erfolgte eine 
merkliche Besserung, man wiederholte 'die oben- 
genannten Mittel, worauf abermals pseudomem- 
branöse Abgänge statt hatten u. nach u. nach voll* 
kommene Genesung eintrat. 

Zwei Fälle von Scharlach , davon einer bei 
einer antiphlogist. Behandlung einen günstigen, 
«. der andre einen lödtl. Ausgang hatte; Ton 
Verrolot in Bordeaux. Beachtenswerth ist es, 
dass der 2. Fall nach dem ersten Aderlass schon 
sich bedeutend Terscblimmerte u. sohneil eine ner- 
vöse Richtung nahm. 



Ueber die Behandlung der Knochenbrüchc 
mit Hülfe unbeweglicher AppareU* nach Larrey 
Ton Collett*. Die mitgetbeiltett Fälle »eigen, 
daas selbst complicirte FrMtnren diese Behand- 
lung ertragen. 

Ueber choleraartige Affeclionen. Die Re- 
daktion bemerkt, dass diese an verschiedenen Orten, 
besonders des südi. Frankreich, mehrere Monate 
Tor dem Ausbruche der Cholera im Frühjahre 1835 
wahrgenommen wurden. 

Kurse Notim über die CJdorophylla von Braalt 
enthält die Bereitungsart u. die ehem. Eigenschaf- 
ten derselben. 

Beobachtungen über den färbenden Stoff des 
Tournesoi / toii Dr. P o g g i a 1 e (rein ehern Uelsen 
Inhalt.). 

Analyse der Thermalwasser von ßfunestier - 
de - Briancon eon Trip! er. Es giebt 2 Quel- 
len , la Source du Midi u. la Souree du nord. Die 
erste hat eine Temperatur tob 38° Cent., ist klar, 
geruchlos u. schmeckt leicht salzig, ihre speeif. 
Schwere 1,005. 8ie enthält salzs. Magnesia, Soda 
u. Kalk, ferner schwefeis. Soda, Kalkerda n. Bit- 
tererde, dann kohlens. Kalk, Ammoniak u. Mag- 
nesia , etwas phosphors. Kalk , überdiess freie 
Kohlensäure u. Aaot. Die 2. Quelle variirt in der 
Temperatur zwischen 22° n. 86° nach den Jahres- 
zeiten (ein Beweis , daas ihre Fassung nicht genü- 
gend ist). Ihr Geschmack u. Geruch ist wie bei 
der vorigen, ihr speeif. Gewicht 1,004. Dabei 
ist sie reich an freier Kohlensäure, Oxygen u. Aaot, 
u. enthalt ausser den bei der ersten Quelle ange- 
zeigten Substanzen noch Eisenoxyd u. Maoganoxyd. 

Hcyjelder. 

42. Prospetto dinico sopra le muiuttie vr- 
neree t particolarmente . sulla cura di evse eenza 
mercurio del Dottore Ca rlo Cald erini , ocu- 
lisla approbato e inedico -chirurgo delle due in- 
fermerie dei sifiiitici , uemini e donne presso 
l'ospitale magg. di Milano. Milano dalla Tip. Tam- 
burini e Valdoni. 1885. 8- P. 128 u. 4 grosse Ta- 
bellen. (20 gr. n.) Wiewohl wir an Schriften 
über die syphil. Krankheiten durchaus keinen 
Mangel leiden, so sind uns doch allemal noch 
diejenigen Schriften willkommen , welche über- 
haupt etwas Neues bringen, oder zur Feststellung 
einer bestimmten Diagnose , an der es leider, aber 
wirklich, noch immer gebricht, oder zur Ent- 
scheidung irgend eines andern streitigen Punktes 
beitragen. Als ein solcher ist noch immer der 
Werth der einfachen , von Anderen xu einer an- 
tiphlogistischen umgeschaffenen, Behandlung der 
sypbiliL Leiden zu betrachten. Denn obschon 
sie selbst älter ist, als die mercurielle , obschon 
sie dieser auch später mehrmals wieder an die 
Seite gestellt, oder sogar vorgezogen wurde, u. 
obschon ihr gegenwärtiges Jahrhundert so viele 
u. so tüchtige Anhänger u. Vertbeidiger zuge- 
führt bat, so verdächtigt «ie doch noch, iheils 
aber das wiederholte Zurückkehren der Aerxte 
su dem Mercur, theiU aber, u. noch mehr, der 
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Umstand, dass »ich auch in der neuern Zeit, u. bemerkt er selbst, dass hier Ausnahmen statt 
■war ebenfalls gewichtig« Stimmen gegen a»e er- finden können , u± daaa thatsächüch 6 Frauen, 
hoben, u. sowohl über eigne erfolglose Erfahrun- durch das Stillen, an den Brustwarzen angesteckt 
gen berichteten, als sie, wie dies« nameotl. in worden waren, u. die Blennorrhöen, an welchen 
Frankreich der Fall war, die von Anderen auf- aie litten, nur zufolge dieser Ansteckung auftraten, 
geführten günstigen Resultate als übertrieben also der «ecundären Syphilis angehörten. [Ab** 
achilderten u. nachwiesen. Wenn uns aber nun gesehn davon , dass wir diese Causalität gerade- 
jede diese Streitfrage betreffende Millheilung, bin anzunehmen nicht geneigt sind , so ereignen 
wenigstens als ein theil weiser Beleg des Für oder aich viele andere Ausnahmen. Wie bei weitem 
Wider, erwünscht aein muss, so sind es dochbe- häufiger sind die Geschwüre im Munde, wenig- 
aondera diejenigen, welche aus Beobachtungen, stena bei Erwachsenen, aecundärer Natur, ale 
die in offen ll Krankenhäusern angestellt waren, primärer. Vf. würde am besten getban haben, 
entnommen wurden, u. um ao mehr, sobald diese geradezu: primäre u. aecundäre Geschwüre auf- 
selb»t zahlreich sind, u. folglich um ao geeigne- zuführen. Ueberbaupt ist die ganze Einlheilung 
ter, eine endliche Entscheidung herbeizuführen, nicht zu loben, im Gegentheüe, theils zu formell, 
oder mindestens zu beschleunigen. theils zu speciell sowohl, als wiederum zu ge- 
Calderini'a Schritt besteht aber aus 2Be- nereil. Die Nummer 21 z. B. "t zu allgemein, 
eichten über 1050 syphilitisch Erkrankte, welche zu umfassend. Die Condylome hätten aber recht 
vom t- Juli 1832—1. Jan. 1855 in dem grossen gut mit einer Nummer zufrieden sein können, 
Hospitale zu Mailand theils mit Mercor, theils höchstens waren breite u. epitse Condylome zu 
antiphlogistisch behandelt wurden, u» giebt zur unterscheiden gewesen, indem dieser Unterschied, 
leichtern u. bessern Uebersicht Statist. Tabellen, mindestens rucksichllich der Behandlung, etwas 
deren Erklärung den Anfang des Werkes aus- Wesentliches bat.] Secundäre SyphüU kam 792, 
macht Die 1. Tabelle giebt das Geschlecht der primäre 258 Male vor. Der Grund dieses Missr 
Erkrankten an, 2) ob diese mit oder ohne Mercur Verhältnisses beruht darin , data sich grösslenr 
behandelt wurden, 3) das Alter , 4) die ver- theils solche Kranke in das Hospital aufnehmen 
achiedenen Arten der Ansteckung, 5) die dem lassen, welche schon m ihren Wohnungen eine, 
Eintritt in das Hospital vorhergegangene Behaud- meist erfolglose, Kur versuchten, oder trotz ihrer 
lung, 6) den Erfolg der von dem Vf. eingeechla- Behandlung Bückfälle bekommen, oder auch ao~ 
genen Kur, 7) die Zahl der Tage, welche zur fange ihre Krankh. ganz unbeachtet lassen. Unter 
Heilung erforderlich waren, 8) besondere Bemer- den primären Aflectionen zeigten sich am häufig- 
kungen; worunter angeführt iat, welche Frauen »len Geschwüre an den Geschlechutheilen u. ao<- 
wäbrond der Behandlung schwanger waren, dann an den Brustwarzen ; Blennorrhöen im Gan- 
weltbe Operationen vorgenommen worden , u. zen nur 40. Conatitutionelle Syphilis erschien bei 
endlich, an welchen Krankheiten die Verstor- dem männl. Geschlechte in der grösstan Mehrzahl 
benen verschieden waren. Unter 25 Nummern alsBubo, bei dem weiblichen als Pustula mueosa. 
sind die speciellen KrankheiUforinen verzeichnet, Die pustulosa Form der Syphilis scheint dem Vf. 
woran die Aufgenommenen vorstechend litten: ' bei der Ansteckung durch das Sängen cherakleri- 
1) Blennorrhoe der Geschlechtstheile , 2) Ge- alisch , u. sie zeigte sich unter 266 auf diese 
schwüre an der Eichel, S) Geschwüre der Vor- Weise Angesteckten bei 11J. Bei den Ammen 
haut u. Phimose , 4) Geschwüre in der Scheide, u. den Säuglingen entwickeln sich die Pusteln an 
6) an den Brustwarzen r 6) in dem Munde, 7) den GeschlechUlheilen , nachdem erster* exulce- 
Augenentzündung , besonders Iritis, 8) Bachen- rirte Warzen, die zweiten Mundaflectionen bo- 
geschwüre, 9) Ozäna , 10) Bubonen, 11) ürchi- kommen haben. Ausser diesen 266, durch daa 
tis mit ihren Ausgängen, 12) Bhagaden, 18 u. 14) Säugen oder per heredilatem, (welche 2 Arten 
Pustula mueoaa u. tuberciUoae, 15) 16) 17)blu- Vf. deshalb in ein« Bubrik setzt, weil aicb nicht 
menkobl-, kämm- u. warzenartige Condylome, immer mit Bestimmtheit auaroitteln liesa, ob die 

18) 'Periostitis nebst allen Knochenauflreibungen, Krankh. von der Amme auf den Säugling, oder 

19) Caries, 20) Knochenachmerzen, 21) linpe- vielmehr ob sie von dem durch die Geburt atj- 
tigines, worunter alle venerische Affectionen von gesteckten Säugling auf die Amme übergetragen 
dem einfachen Flecke bis zur wahren syphil. Ele- worden war) inficirten Individuen, nämlich 236 
phantiasis begriffen werden, 22) kachektische, Weibern u. 30 Mannen, wurden 466 Männer v. 
fressend» Geschwüre der Weicblheile, mit cal- 215 Weiber durch unreinen Beiachlaf, 16 doreb 
lösen Bändern u. s. w., 23) Gangraena, welche Pädrastie, 31, welche mit eyphiliL Kranken zu- 
als Hospitalbrand verlief, 24) Tabes venerea. aammenwohnten , durch den gemeinschaftlichen 
Unter der 25- Nummer werden endlich diesem- Gebrauch verunreinigter Wäsche, Löffel u. s. w. 
gen aufgeführt, welche, Verdacht* halber, aufr angesteckt", u. bei 56 konnte man nicht ermit- 
genommen wurden, wie z. B. gesunde Ammen telu, wodurch die Ansteckung erfolgt war. Vou 
mit kranken Säuglingen, oder umgekehrt u. dergl. den 792 mit constitutipneller Syphilis Behafteten 
Die 6 enteren Formen rechnet Vf. der primären, hatten sich 228 schon in früheren Jahren einer 
die anderen der eecwdäxen Syphilis zu. Zwar Mercurialkur unterworfen , und gerade diese 
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zeigte* gewöhnlich die schlimmsten syphil. Krank- 
heitsformen, u. mussten spat«r mehrere noch der 
Abtheilung für chron. Kranke übergeben werden j 
diese Thatsache würde also die Behauptung der 
neueren Sypliilidographen bestätigen , dass der 
Mercur nicht nur kein sicheres Specificum ab- 
giebt, sondern dass er oft schädlich ist, u. zur 
Quelle einer ununterbrochenen Reihe von Leiden 
U. von den complicirtesten syphilit. u. pseudosy- 
philit Krankheiten wird. — Von denen mit pri- 
märer Syphilis Befallenen hatten ebenfalls schon 
96 eine Mercurialkur vor ihrer Aufnahme begon- 
nen. Bei 76 wurde sie fortgesetzt, die übrigen 20 
wurden aber, da bei ihnen der Mercur contra- 
indicirt zu sein schien, antiphlogistisch behan- 
delt. Uebrigens wählte Vf. immer solche Kranke 
Tür die antiphlogist, Methode aus, welche vorher 
noch keinen Mercur gebraucht hatten. Von den 
1050 Venerischen wurden 977 geheilt, 45 auf an- 
dere Abtheilungen verlegt, 12 für chronisch erklärt 
U. 16 starben. Mit Mercur wurden 524, u. 526 
allein mit der antbiphlogisU Methode behandelt. 
Die 1050 Kranken brachten 44586 Tage in dem 
Hospitale zu , u. zwar 27958 diejenigen, welche 
mit Mercur, u. 16628 diejenigen, welche anti- 
phlogistisch behandelt worden waren, so dass 
also die Mittelzahl der Tage für jeden Einzelnen 
der ersteren ÖS , Tür die Anderen 31 Tage betrug. 
Dieser bedeutende Unterschied rührt jedoch nicht 
allein von der schnellern Wirksamkeit der Anti- 
phlogose her, sondern auch von dem Umstände, 
dass verschiedene Kranke, welche sich dieser 
Kur nicht mit der gehörigen Sorgfalt zu unter- 
ziehen schienen, später der mercuriellen unter- 
worfen wurden. Aber auch bei den einzelnen 
Krankheitsformen fällt die mittlere Aufenlhalts- 
seit zu Gunsten der antiphlogist. Behandlung aus, 
so betrug sie bei der Gangraena 45 Tage, woge- 
gen die mit Mercur Behandelten 190 erforderten; 
bei den s. g. kachekt. Geschwüren 48, während 
diese, mit Mercur behandelt, 101 bedurften. 
Unter den vener. Weibern befanden sich 31 
Schwangere, wovon 16 mercuriell , 15 antiphlo- 
gistisch behandelt wurden : u. so wie es der Vf. 
für ausgemacht hält, dass die Syphilis durch eine 
phlogistische Diathese unterhalten wird, wie er 
in dem Folgenden darznthun gedenkt, so hatte 
auch der, selbst wiederholte, Aderlasa keinen 
Abortus zur Folge. Von den 527 aufgenom- 
menen Individuen männl. Geschlechts starben, wie 
durch die Sectionen bestätigt wurde, 2 (1 an 
Volvulus, 1 anPhthisis pulmonalis), von den 528 
weibl. Geschlechts 14, u. hierunter 4 Erwach- 
sene, welche theila an Febris puerperalis typhosa, 
Gangraena, Tabes starben. Die übrigen waren 
Säuglinge, welche zum Theil schon im Todes- 
kampfe in das Hospital gebracht worden waren. 
Da V f. 99 angesteckte Säuglinge in der Behand- 
lung hatte, von welchen also nur 10 starben, so ist 
dieses Vevhaltniss sehr günstig zu nennen. Wenn 
nun, fuhrt Vf. S. 31 fort, nicht mehr bestritten 
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Werden kann , dass er mehrere Hundert Veneri- 
sche nur allein mittels dea antiphlogist. Verfahrene 
geheilt hat, so wie Devergie 40000, so machte 
er sich , um auch bezugs der Recidive den Werth 
dieses Verfahrens auf das Genaueste zu ermitteln, 
ein Namenverzeichnis« aller derjenigen, welche 
in seine Krankensäle zurückkehrten, gleich viel 
ob sie an einem wirklichen Rückfalle litten, oder 
das erste Mal die Anstalt ungeheilt verlassen 
hatten, oder endlich auf andere Abtheilungen 
verlegt worden waren, wie diesa bei denen der 
Fall war, bei welchen sich, ausser der Syphilis, 
die Krätze oder Pocken zeigten. Aus diesem 
Verzeichnisse u. durch den Vergleich mit früheren 
Jahren, während welcher der Vf. der ayphil. 
Abtheilung noch nicht vorstand, überzeugte er 
sich , dass sich die Recidive durchaus nicht ver- 
mehrt hatten. Auf Tafel B sind daher die Rück- 
fälle beim männlichen — u. auf Tafel C diejenigen 
beim weibl. Geschlechte aufgeführt. Sie betrafen 
38 Männer, von welchen 2t antiphlogistisch, in 
der mittlem Kurzeit von 28 Tagen behandelt 
worden waren , während 17 mit Mercur behan- 
delte 64 Tage in der Kur zugebracht hatten. 
Das 2. Mal wurden 19 von diesen 38 antiphlo- 
gistisch, u. ebenso viel mit Mercur behandelt, u. 
bei ersteren ward ein Aufenthalt von 39, bei 
den zweiten dagegen von 63 Tagen erforderlich. 
Auf Tafel C steigt die Zahl der Recidive bei dem 
weibl. Geschlecbte auf 40 ; in 16 Fällen war die 
Antiphlogose , in 24 Mercur gebraucht worden. 
Bei diesen betrug die mittlere Kurzeit 47 , bei 
jenen 37 Tage. Die hierauf eingeschlagene Kur 
war bei 19 Personen antiphlogistisch u. bedurfte 
84 Tage, bei 21 mercuriell, wo aie 64 Tage zur 
Heilung erforderte. Wirkliche Recidive kamen 
also im Ganzen 44 vor , was auf 1050 Fälle 4 pr. 
C. ausmacht. Ueberdem bestanden sie nach der 
antiphlogist. Methode meist nur in unbedeuten- 
den Aflectionen, was sich , wie früher schon er- 
wähnt, nach dem Mercur gerade entgegengesetzt 
verhält. Mehrere von den zurückgeschickten 
Kranken litten gar nicht an wirklich syphil. 
Rückfällen, weshalb Vf. hierbei erwähnt, dass 
es sich einige Chirurgen hätten sehr angelegen 
sein lassen , bei den von ihm antiphlogistisch be- 
handelten Kranken Recidive zu sehen , wogegen 
sie bei den vertjuecksilberten diesen Eifer durch- 
aus nicht gezeigt hätten. Endlich hatte Vf., wie 
er auf der Tabelle D ausführlich angiebt, eine 
geringere Sterblichkeit, weniger chron. Ueber- 
gänge , bedurfte weniger Zeit zur Kur, nie, wie 
diess früher vorkam, 2 Jahre u. darüber, u. hätte 
daher wohl eher einige Recidive mehr erwarten 
können. Auf dieser Tabelle D zieht er eine Pa- 
rallele zwischen den 80 Monaten, während wel- 
cher er die syphil. Kranken behandelte n. zwi- 
schen den vorhergehenden 80 Monaten, wo alle 
Syphilitische mit Mercur behandelt worden wa- 
ren. Die vener. Kramken betrugen in dieser Zeit, 
(von dem 1. Jan. 1830 bis zum 1. Juli 1832) 
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1098. Hiervon starben 27, also 1 von 40. Diese 
verweilten 83922 Tage in der Anstalt, folghch die 
Person im Durchschnitt 51. — Berücksichtigen 
wir noch, dass zu Vfs. Zeit der Hospitalbrand 
ausbrach, dass er mehrere Kranke aus dem frü- 
hem Halbjahre überkam , u. dass ihm von den 
Chirurg. Abtheilungen viele Kranke zugeschickt 
wurden , die wegen hartnäckiger LocalzufäHe für 
venerisch angesehen worden waren, bei welchen 
er sehr anhaltende u. oft noch vergebliche Mer- 
curialkuren vornehmen musste , so leuchtet al- 
lerdings ein, dass ausserdem der durchschnitt- 
liche Aufenthalt ein noch viel kürzerer gewesen 
sein würde. Wenn nun aus den tabellar. Ueber- 
sichten, so wie aus der ganzen Mittheilung her- 
vorgeht, dass die antiphlogist. Behandlung vor 
der mercuricllen so grosse Vorzüge davon trug, 
so wird schliesslich auch noch auf die minderen 
kosten aufmerksam gemacht. 

In dem 2. Berichte, welcher S. 47 beginnt, 
aetzt Vf. seine Ansichten über die vener. Krank- 
heiten aus einander, die zum grossen Theil der 
Beachtung werth sind, u. den Vf. als einen schar- 
fen Denker u. guten Beobachter erkennen lassen. 
Er bestreitet vorerst die speeißsche , das vener. 
Giftneutralisirende, Kraft des Quecksilbers. Wie 
ist sie in der secundären Syphilis begreiflich, 
während die unmittelbare Anwendung des Mer- 
curs auf ein primäres Geschwür das Gift dicht mit 
grösserer Sicherheit au der Quelle zu zerstören 
vermag? Wie neutralisirt der Mercur das Gift 
in einem Körper, der noch nicht inficirt ist, da 
derjenige, welcher durch eine eben überstandene 
Kur vom Quecksilber gesättigt ist, vor einer neuen 
leichten Ansteckung nicht geschüzt bleibt , Wenn 
er sich einer solchen aussetzt? Warum sehen 
wir mitunter, selbst während einer Mercurialkur, 
bei welcher schon nicht wenige Unzen Salbe ver- 
braucht sind , ehe noch immer die primären Lo— 
calsufalle verschwunden sind, die Zerstörung zu- 
nehmen, u. andere bösartigere Affectionen ent- 
stehen ? Wie könnten nach den kräftigsten u. re- 
gelmassigsten Mercui ialkuren wiederholte Reci- 
dive der gefährlichsten Krankheitsformen auftre- 
ten? Wie lassen sich endlich die vielen gründli- 
chen Heilungen erklären, welche man sonst durch 
Guajak, Sarsaparille, u. jetzt bei vielen Tausen- 
den mittels der anttphlogist. Metbode erhielt, 
wobei das seinsollende Speciftcum ganz ausge- 
schlossen wurde? [Auch wir halten den Mercur 
durchaus nicht für ein speeif. Anti syphiliticum, 
finden ihn aber, handeln wir, wie wir sollen, 
nach allgem. therapeut. Grundsätzen , häufig an- 
gezeigt. Ohne ein passendes strenges diätet. Ver- 
halten gelingt aber überhaupt keine Behandlung 
der Syphilis , u. mit diesem , unter gleichen Um- 
standen, auch sehr einfache. Oft hat man end- 
. lieh dem Quecksilber zur Schuld gelegt , was nur 
auf Rechnung des schlechten Verhaltens u. der 
unzweckmäßigen Anwendungsweise desselben zu 
bringen war.] Hierauf werden diejenigen geta- 



delt, welche in ihrer Behauptung der Nichte» i- 
slenz des vener. Giftes so weit gingen , gleichsam 
die Contagiosität der vener. Krankheiten zu leug- 
nen. Das vener. Gift wirkt örtlich auf die Stelle, 
womit es in Berührung gebracht wurde, oder 
auch, durch bestimmte sympathet. Beziehungen, 
auf entfernte Theile, gleich wie das bydropbo- 
bischein besonderm Rapport mit den Deglulilions- 
organen steht, gleich viel ob dessen Inoculation 
an Thailen, welche von diesen entfernt liegen, 
statt fand ; so wie die Canthariden , * ausser der 
örtl. Exulceralion, auf die Blase reagiren, die Di- 
gitalis auf die Circulation, das Uhus radicans aui' 
die Spinalnerven, der Brechweinstein auf den 
Magen u.s. w. u.s. \v., gleich viel ob sie enderina- 
tiscb, oder durch Klystire applicirt wurden. So 
habe nun das vener. Gift eine speeif. Wirkung 
auf die Geschlechts theile ; auch auf entfernte 
Theile , wie beim Stillen auf die Brustwarzen in- 
oculirt, entwickelt es früher oder später Localzu- 
fäHe an den Genitalien. Vf. fuhrt hierauf seinen 
Vergleich mit den gewöhnl. Giften, wie er diese 
u. andere Substanzen nennt, noch weiter fort, bis 
er schlüsslich zu dem Unterschiede gelangt, wo- 
durch sich das vener. Gift auszeichnet, dass es 
sich nämlich in dem Körper regeneriren kann. 
Demnächst bandelt er von der Disposition. Für 
die Meinung , dass die in fremden Ländern zuge- 
zogene Ansteckung gefährlicher sei, als jede andre, 
führt er als Beweis Beispiele an , welchen zufolge 
Bauerinnen, welche von liederlichen Städtern an- 
gesteckt wurden, gewöhulich schlimmere Krank- 
heitssymptome davon trugen [als wenn aie mit 
ebenso liederlichen Bauerburschen zu thun hat- 
ten? Hierbei dürften wohl andere Momente in 
Anschlag zu bringen sein].' Die pblogist. Diatbese 
des Blutes ist ein, u. vielleicht das hauptsäch- 
lichste Element, worin die Disposition beruht; 
die Jugend , bei welcher sich eine solche Dia thesc 
besser bewähren kann , ist mehr als ein andres 
Alter dazu disponirt; übrigens hat das Blut selbst 
bei denen , welche nur an einem unbedeutenden 
vener. Geschwür leiden, fast stets eine starke 
Entzündungshaut, u. endlich spricht der günstige 
Erfolg der anttphlogist. Methode für diese Dia- 
Ihese. — Wo Vf. von den sympathet. Beziehungen 
zwischen den Geschlechts - u. anderen Organen 
handelt, spricht er zuerst von denen der Stimme, 
als wo sich häufig Symptome der constitulionel- 
len Syphilis zeigen. Er führt an: 1) die Stimme 
wird zur Zeit der Mannbarkeit tiefer u. sonorer, 
während sie bei den Caatraten hoch wird. 2) 
Alte Lustdirnen haben eine Stimme wie Männer. 
8) Ein Sänger muss , um sich die Reinheit seiner 
Stimme zu erhalten, in dem Geschlechtsgenusse 
massig sein. 4) Während der Schwangerschaft 
sondern die Frauen mehr Speichel ab, ab gewöhn- 
lich. 6) Schon seit Hippokrates ist bekannt, 
dass Orchitis mit Parotitis abwechselt. 6) Nach 
dem Entjungfern , behaupteten die alten Aerzte, 
werde der HaU dicker. 7) Nach übertriebeuun 
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Beischlafe ist die Kehle trocken. 8) Wollüstige 
Kümo beschleunigen die Saiuenentleerung. 9) 
Wahrend der Menstruation schwellen bei vielen 
Madchen die Subtnaxillardrüsen an. 10) Die 
Epistaxis läset sich durch kaltes Waschen der Ge- 
schlechtsteile stillen. 11) Endlich ist es nichts Sel- 
tenes, dass kleine Madchen, zur Zeit des Zahnens, 
an einem Abgange aus der Urethra oder Scheide 
leiden. — - Sehr interessant ist auch der Consen- 
sus s wischen den Geschlechtsteilen u. der Haut 
dargestellt. Da aber auch die Knochen erkran- 
ken, wenn das syphiL Leiden weiter yorscb reitet, 
so versucht Vf. auch zwischen diesem Systeme u. 
den Ganitalien einen sympathet. Rapport aufzu- 
finden , wobei er sich auf des , gewiss grössten- 
teils bekannte, Beispiel der Hirsche beschrankt, 
deren Geweihe, wenn sie in die Hoden geschos- 
sen wurden , sehr entarten, sich oft um das Drei- 
fache vergrössern , u. spongiös werden. Von S. 81 
an wird sehr umständlich ein Fall aus der Ge- 
meinde su Coronale erzählt, wo ein Säugling seine 
Amme ansteckte , u, in Folge der verderblichen 
Gewohnheit, dass die Ammen ihre Säuglinge un- 
ter einander wechseln , nach u. nach 8 Ammen, 
10 Säuglinge u. 1 Maun erkrankten. Alle zeigten, 
obschon der Ursprung der Ansteckung ein u. 
derselbe gewesen war, ganz verschiedene Krank- 
heitsformen: Ulcerationen der Brustwarzen, Aph- 
then, die Pustula mucosa an den Geschlechtstei- 
len, Achsel- u. Leistendrüsengeschwülste, ver- 
schiedene Hautausschläge, Angina, Osteocopia, 
Exostosen, Ophthalmie, Warzen, Blennorrhoe der 
Scheide u. Harnröhre, von welcher eine Amme 
befallen sein wollte [diese ganze Geschichte ist 
sehr rätselhaft]. Vf. sagt bei der Gelegenheit, 
er habe nicht Wenige an constitutioneller Syphilis 
behandelt, welche ihre Leiden von einem einfa- 
chen Tripper herleiteten. Er wundert sich, dass 
man der Versuche von Hunter, Harrisson 
(gegen welche so erheblich« Zweifel aufgeführt 
worden , u. die sich auch bei der Wiederholung 
nicht bestätigten] , Swediaur uneingedenk ist, 
welche immer die Identität erwiesen. [Von den 
vielen Versuchen u. Erfahrungen, welche das 
Gegenteil beweisen, wewa Vf. nichts, oder ge- 
denkt ihrer vorsätzlich nicht. Das Hauptargu- 
ment für die Nichtidentität des Trippers u. Schan- 
ker* gründete sich immer , meint er , auf die ge- 
priesene Specificität des Quecksilbers, da nun aber 
diese als nichtig erkannt ist , so fällt jenes von 
aelbst. Die vielen gegen die Identität sprechen- 
den Beweise, welche namentlich in der neuern 
Zeit von so vielen u. tüchtigen Beobachtern ange- 
führt sind, wollen u. können wir hier nicht wie- 
derholen , wir haben sie in dem chirurg. Hand- 
wurterbuebe von Blasius (unter Blenuorrhoea) 
ausfuhrlich zusammengestellt. Wenn übrigens 
Afrzten, wie unserm Hufeland, nur «n Fall 
vorgekommen ist, wo sich ans dem Tripper Sy- 
philis entwickelte, ao mag uns Vf. verzeihen, 
wenn wir uns wundern , dass ihm nicht wenige 



vorkamen]. Zum Schlüsse des Werke« kommt Vf. 
wieder auf die Behandlung zurück, u. wiewohl 
er S. 102 als unerschütterliche Wahrheil aufstellt, 
da»s jeder Venerische, welcher durch *i*nA/ervur % 
auch ohne denselben, d. h. nach dem Vf. durch 
die gewöhnliche anliphlogist. Metbode, geheilt 
werden kann, möge die Form, Dauer, der 
Sitz u. s. w. der Krankh. sein , welche sie immer 
wollen, bei Junglingen u. Greisen, bei Säuglingen 
u. künstlich aufgefutterten Kindern, bei Schwan- 
geren, Wöchnerinnen u. Stillenden, — so fügt er 
doch kurz darauf hinzu, dass e.r Fälle kennen 
, lernte, wo der Mercur, wenn auch nicht not- 
wendig u. unerläßlich war, mindestens ein pas- 
senderes Mittel abgab, als die anliphlogwt. Me- 
thode. Bei den Amineu könnte sie die Milchsecre- 
tion beeinträchtigen, bei Schwangeren dürfte man 
Abortus befürchten, u. bei Säuglingen ist sie aus 
vieleti Gründen schwer anzuwenden, u. beson- 
ders, weil es nicht möglich ist, sie unter einem 
strengen diätet. Begim zu halten* [Wiewohl wir 
den letzten Grund keineswegs als den hauptsäch- 
lichsten betrachten, u. nebenbei diese Ausnah- 
men u. die kurz vorher ausgesprochene uner- 
schütterliche Wahrheit den Schein des Wider- 
spruchs an sich tragen, so geht doch daraus her- 
vor, dass Vf. kein blinder Anhänger des neuen 
Verfahrens ist.] Wenn er aber ziemlich die Hälfte 
seiner Kranken mit Mercur behandelte, ao ge- 
schah dies« nicht aus Mangel an Zutraun zur An- 
tiphlogose, oder weil sie ihn im Stiche liess, son- 
dern um zwischen beiden Methoden einen Ver- 
gleich zu ziehen. Die allgemeine, antiphlogist. 
Behandlung des Vf. bestand darin, dass er die 
Kranken im Bett bleiben u. eine strenge Diät 
beobachten liess , einige allgem. u. örtl. BlutenU 
ziebuogen verordnete, die je nach den Umstän- 
den wiederholt wurden« Sie schienen bei seinen 
Kranken häufiger erforderlich, als in Frankreich 
u. anderwärts^ die Blulhaut war immer sehr 
dick u. fest, so dass ein französ. Arzt, welcher 
die Anstalt besucht«, äusserte, er habe nie eine 
ähnliche Cruste gesehn, u. sie deshalb die lotn- 
bardische nannte. Ferner wird auf den Stuhl 
gewirkt, u. werden Bäder gebraucht, örtlich 
aber ein Unguent. cereum , erweichende Kala- 
plams oder Waschungen. — Den Mercur ver- 
ordnete Vf. gewöhnlich in Einreibungen, ausser* 
dem 60mal Calomel , in 20 Fällen Dzond i's 
Methode u. in S den Mercur. bijodalus. Sobald 
Mundafiection erscheint, wird das Quecksilber 
ausgesetzt. Was die einzelnen Formen betrifft, 
sq ward der Tripper antiphlogistisch behandelt 
U. Vf. hatte nicht immer deu Balsam nötig. Wo 
er ihn gab, geschah ca täglich 2 — Smal zu 6 — 
10 Tropfen. Bei Blennorrhoe der Scheide be- 
dient er sich eines Mullerspiegels, au dessen 
Seiten zwei Fenster angebracht sind, wodurch 
die Erkenntnis des Ausflusses u. s. w. erleichtert 
werden soll. Ueber etwas Wesentliches wiiaaten 
wir nicht mehr zu belichten. Wenn Vf. 'unier 
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den Coniplicatiotien besonders diejenige mit der 
Krätze nie für die Heilung schwieriger u. sa 
Rückfällen geneigter aushebt, so können wir 
nicht mehr mit ihm übereinstimmen. Man besei- 
tigt die Kratze durch die englische Methode binnen 
einigen Tagen , u. hat es dann mit der einfachen 
Syphilis zu thun. Dem Kef. sind gegenwärtig 
fast alle andere Complicationen unwillkommener, 
so die mit Bcrophuloais, Rheumatismus, Gicht, 
besonders aber diejenige mit der Mercurialkranlc- 
beit. — Druck u. Papier der Schrift sind gut, 
•in Inhalts- tu Druckfehlerverzeichnis« fehlen. 

Jiacktr. 

43. Moria t rifl€**ioni pcUotogico-ctinich* 
Muiia Gungrtna frcca. Memoria di Odoardo 
Linoli, Professor« condotto di Chirurgie prac- 
tica e chirurgo fiscale in Pietraaanta. (Con qoat- 
tro tavole colorite.) — Ftrense , per V. Bateiii 
e figli. 1834. 8. P. 143. - (P. 1 Fl. 48 Xr.) 
Die Untersuchungen Polt's über den sogenan- 
ten trocknen Brand der Greise hatten der Lehre 
von dieser Krankh. so schnell ein gewisses Ge- 
präge der Vollständigkeit u. der Vollendung ge- 
geben, dasa wir darin den Grund zu finden glau- 
ben, warum in der neuem Zeit so wenig Neue» 
Uber diese merkwürdige Krankheit gesag t worden 
ist. Am wenigsten hätten wir aber eine Sich, 
tune des Gegenstandes vou einem Italiener er- 
wartet u. wir sind dem Vf. um so dankbarer, ala 
er die nicht ganz leichte Aufgabe wissenschaftlich 
aufgefasat u. zu lösen versucht hat. Die vorlie- 
gende Abhandlung unterscheidet eich sehr Vor- 
th eilhaft von vielen Productionen der italien. 
Aerzte, namentl. durch die Freiheit von einsei- 
ligen Schulansichten , deren sich der Vf. so he* 
wusst ist, dass uns schon auf dem Titel der 
Kl ein 'sehe Spruch: „Liberum profiteor medi- 
emam : nec ab antiquis aum, nec ab novis, utros- 
quo, ubi veiitatem colunt, sequor, multi facio," 
ermuthigend entgegentntt. Eine gewisse Breit«, 
die bei dem Streben nach Gründlichkeit so leicht 
entsteht, entschuldigt man bei einem italien. 
Schriftsteller gern, ebenso die häufigen Citat» 
uus alten u. neuen Dichtern. 

Die Vorrede (S. 7 — 19) ist eine, wie die 
ganze Schrift , äusserst fliessend u. elegant ge- 
schriebene Lobrede auf die patholog. Anatomie 
u. die patholog. Chemie. — Darauf folgt die sehr 
ausführliche Geschichte des Falles, dessen Beob- 
achtung zunächst den „Riflessioni" zu Grund« 
liegt u. den wir (sehr abgekürzt) miltheilen. 

Sign. Nicola Digerini, ein angesehener Mann von 
65 J., städtischen Baues, blond, van blühender Go- 
iiehu färbe, zarter Hanl, arteriell - nervösem Ten) pera- 
mente, war niemals krank gewesen n. hatte immer das re- 



geliuäasigsle Leben geführt, ausser wo ihn einmal seiue 
grosse Liebe zur Jagd zu einer Ausnahme vermochte. 
Spirituosa liebte er nicht, dsgegvn aas er stets viel o. 



gut.« — Von Jugend anf litt indem Pat. häufig an allen 
Ueiciiwerden, wie sie eine übermässig kräftige arteneUe 
Blutbereitung mit sich zu führen pflegt. Congestionen 
nach Kopf u. Brust, namentl. Herzklopfen traten vor- 
züglich leicht bei Geaiüihsbewegungen ein u. besonders 



häufig waren diese u. ihre unangenehmen Folgen 
dem 53. J. gewesen. In diesem Jahre erschienen nach 
dem Gebrauche der Seebäder , die Pat zu aeiner Erho- 
lung anwandte, auf der ganzen Oberfläche des Körpers 
klein« entzündl. Geschwülste, die sich, ausser denen, 
welche die unteren Extremitäten u. namentl. die rechte 
einnahmen, wo auf dem untern Drittel an der Innern 
8eite eine unförmliche Narbe zurückblieb, leicht (durch 
Eiterung t Ref.) zertheilteu. — Nun bildete sich oft, 
namentlich auf dem rechten Pussrücken, eine ödematöse 
Anschwellung, oft Erysipele* ; vorzüglich aber beklagte 
sich Pat. über Herzklopfen u. ein stetiges brennendes 
Gefühl in der Tiefe der Brust, zuweilen auch im Unter- 
leibe u. über die durch diese Beschwerden herbeige- 
führte Schlaflosigkeit. Hartnäckig verweigerte Pat. den 
ihm dringend angrrathenen Auerlese, u. Blutegel ad 
an um u. auf den Kücken des Fusses brachten nur sehr 
vorübergehende Erleichterung. AU die Beschwerden 
zunahmen, gelang es den Kranken zum öftern Gebrauche 
von Pnrgantibus u. örtl. Btutenlriehungen am Kusse zu 
fiberreden. Einer der Btetegelstiche am Kusse ging in 
Eiterung über u. glücklicherweite ersetzte die jetst 
nähere jEMnteng ans dieser /rund« die so dringend 
nölhigen , aber hartnäckig verweigerten Aderlässe , so 
dass Pat., wenn auch die Beschwerden nicht ganz ver- 
schwanden , u. namentl. die Anschwellung des rechten 
Kussrückens nie völlig aufhörte, sieh ein Jahr lang recht 
wähl befand. — Im Dec. 1832 kehrten aber nach einer 
Indigestion die früheren Beachwerden sämmtlich in ver- 
stärktem Maasse zurück, namentlich Erysipels* pedis 
dextri, Gefühl von Schwere in demselben, einige der 
alten Blutegelstiche schienen in Kiterung übergehen zu 
wollen, die Zeäen, die Futtaohle u. die Fette waren 
offenbar magerer, kälter n. empßndunguchirächer «UM 
die übrigen Tb nie u. die Wiederkehr der Pulsatiooeo 
In Herz, Brust u. Unterleib deutete, wie der volle harte 
Puls, der Kopfsehmerz, das Uebelsein, auf eine offen- 
bare Angieitie. Mit Mühe gelang es, den Kranken von 
der Notwendigkeit eines Aderlaases zu überzeugen J 
Innerlich erhielt er antipblogist. Purganzen, auf den 
Fuss erweichende Umschlage . So wurde auch diessmal 
Oer Zulall in so weit beseitigt , dass Pat. wieder aas- 
gehen konnte. — Am 1. Jan. 1833 erneuerten sich di« 
Beschwerden, ein stechender Schmerz am innern Kaae- 
raade, Taubheit des Kusses u. s. w. führte zur Unter- 
suchung desselben u. zu der Entdeckung , dass die Fuss- 
sehen u. die Sohle des rechten Fusses farblos , mager 0. 
fast unempfindlich waren. Ven jetzt machte die Gan- 
grän immer schnellere Fortschritte, viele, unter Ihnen 
die berühmtesten Aerzte Italiens sahen den Kranken >i. 
ebschon einige ihn mit China , Opium u. s. w. behandelt 
wissen wollten , so beharrte der Vf. doch fest auf aeiner 
Annahme einer ehren,, Angiitis , deren übrige Zufälle 
immer noch fortdauerten, u. der dem gern au einzuchla- 
genden rein antipblogist. Behandlung , die er in vollster 
Ausdehnung in Anwendung brachte. — Im Verfolge der 
Krankh. wurden nun die Zehen, die Sohle ti. die Ferse 
des rechten Kusses vom Brande ergriffen, es bildete sieh 
Kode Jan. eise Demarcationslinie, die Weichtheiie stiee- 
sen sich langssra ab, länger währte die Losstossung 
der Phalangen, von denen sich die letzten im Dec 1833 
trennten. — Um diese Zeit liess ein sich im linken Fune 
einstellender Schmerz , Fieber u. s. w. das Schlimmste 
fürchten, es gelang iodess durch kräftige Antiphlogoeo 
den Sturm abzuwenden. Später (der Vf. datirt die 
Vorrede vom 20. Febr. 1834. — Ref ) befand sich der 
Kranke, ausser einer geringen Unregelmässigkeit und 
Härte des Pulses ganz wohl. 

Die Krankengeschichte (im Original £2 S.) 
enthält ausserdem noch die ausführliche Darle- 
gung der Gründe, welche den Vf. bewogen, ge- 
gen die Meinung einiger anderen Aerzte, vonriig* 
lieh des in Italien sehr berühmten Prof. Fr an- 
ceschi au Lucca, walcher als Grund der 
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gnn einen eigenthümlichen chemisch -vitalen de. 
leteren Stoff annahm , die antiphlogist. Behand- 
lung standhaft beizubehalten. Die Polemik ist 
hier nicht ohue lästige Italien. Höflichkeit u. in 
der 1 hat elwaa langweilig. — Ausführlicher noch 
■widerlegt der Vf. die Meinung von Frances- 
chi von S. 47 an, wo er die Versuche von 
Gaspard, Magendie, Dupuy u. A. mit- 
theilt , durch welche bewiesen wird , daaa die 
Einspritzung putrider Stoffe in die Venen oder 
ihre Aufnahme in den Darmkanal im Stande ist, 
putride Zustände u. unter Umständen Gangraena 
(humida) zu erzeugen , dass aber diese Ursache 
ebenso wenig auf Digerini einwirkte als der Ge- 
nuas von Seeale cornut im Brode, den Linoli 
als die Ursache der bei der Kriebelkrankheit so 
häufigen Gangraena sicca ansieht. Hier führt der 
Vf. nebenbei (u. unnöthiger Weise) die vorzüg- 
lichsten Epidemien der Kriebelkrankheit an. 
Ebenso schliesst er (S. 56) die Möglichkeit aus, 
dass eine durch elektrische Einwirkung verur- 
sachte Selbstverbrennung bei.Dig. die Gangrän 
erzeugte, wobei er die vorzüglichsten der be- 
kannten Fälle von Coinbustio spontanea er- 
wähnt. — Ausführlich beweist der Vf. hierauf, 
dass lediglich eine Angioilis lenta et chronica 
durch das Mittelglied der durch sie erzeugten 
Verknöcherung der Aiterien die Gangraena sicca 
bedinge, indem er zuerst die wirkliche Existenz 
von dergleichen Verknöcherungen (die in ihren 
verschiedenen Abstufungen auch so manchen an- 
deren KrankheiUzuständen der Arterien, namentl. 
vielen Aneurysmen zu Grunde liegen) nach theo- 
ret. Möglichkeit u. prakt. Erfahrung gründlich 
nachweist u. sodann den Einfloss erörtert, den 
eine solche patholog. Veränderung des Arterien- 
aystems , von ihrem enlzündl. Beginn an bis 
zum Zustandekommen des Krankheit sproduetes, 
der Verknöcherung, auf Circulation u. Ernäh- 
rung im Allgemeinen u. Besondern haben müsse. 
Bei dieser ganzen Untersuchung leiten den Vf. 
folgende Fragen. 1) Ist die Angioilis eine neue 
Krankheit oder war sie bereits den Alten be- 
kannt? — L. bejaht das letztere. Indem er in- 
des« mit Recht als eine Hauptursache der jetzigen 
häufigeren Beobachtungen der Arterienentzün- 
dung die sorgsamere Vornahme der Leichenöff- 
nungen ansieht , scheint er uns nicht genug den 
Einfluss zu berücksichtigen, den hier die jetzt 
grössere Häufigkeit der Erkrankungen überhaupt 
u. besonders die seit lange stationäre enlzündl. 
Krankbeitsconatitation, verbunden mit den polit. 
Erregungen der neuern Zeit (deren Gewicht der 
Vf. mit Unrecht nicht gelten lassen will) ohne 
Zweifel äussern. — 2) „Ist die Angioilis eine 
allgemeine Krankheit des gesammten Gefässsy- 
etetns oder vermag sie sich auch örtlich zu con- 
centriren?" — Vf. beweist beides, hier zuerst 
gegen Harvey die selbsleigne Vitalität der Ar- 
terien als solcher in Schutz nehmend, ohne je- 
doch hier alle Gründe zu benutzen, welche die 



Physiologie darbietet. Desto mehr slützt er sich 
auf die Ergebnisse der patholog. Anatomie. — 
S) „Erzeugt die Angioilis stets nur die Ossifika- 
tion der Gefässe oder auch anderartige Krank- 
heitszuslände?" Die Antwort erklärt auch Eite- 
rung, Verwachsung, ErwticJiung u. a. w. in den 
Gefäsaen, (vorzüglich in den Venen, während 
die Verknöcherung vorzüglich der Arteriitis ihre 
Entstehung daukt,) als Folgen u. Ausgange der 
Gefäasentzündung. — Sehr gründlich (S. 72 — 
77) ist die Entkräftung der Meinungen, dass 
übermässiger Andrang des Blutes, Schwäche der 
Arterienwände u. a. w. (Haller, Lancisi, 
Morgagni, Boerhave, van Swieten, 
Searpa u. A.) die alleinige Ursache der 
Aneurysmen sei, um so gründlicher, als dem Vf. 
zahlreiche eigene Erfahrungen u. pzlhologisch- 
anatom. Untersuchungen über die Angioilis, die 
er von blosser Röthung der Arterien- u. Venen» 
wände in der Leiche wohl unterscheidet, zu Ge- 
bot« stehen; obgleich, wie er sehr richtig be- 
merkt, die Einwässerung o. Maceration mit ihren 
Resultaten hier ein sehr unsicheres Kriterium ist« 

In den nun folgenden Salzen (S. 84 — 93) be- 
strebt sich der Vf. zu zeigen, wie die Verknöche- 
rung der Arterien beim trocknen Brande die Ur- 
sache der Mortifioation aei. Hier stellt er sich 
zuerst selbst den Einwurf , daaa die Anwesen- 
heit entzündlicher Erscheinungen bei Gangraena 
sicca schwer nachzuweisen u. der ganze Vorgang 
weit einfacher durch «inen spontanen Mortifica- 
tionsprocesa zu erklären, sei. — So sehr wir nun 
auch dem Vf. zugestehen müssen , daaa seine Be- 
weise für die Existenz eines solchen primären, 
wenn auch sehr verborgenen Entzündungszu- 
standes, welcher secundär den Brand erzeugt, 
umsichtig gewählt u. nicht zurückweisbar sind, 
so möchten wir doch damit die Meinung von 
einem primären Absterbungsproccss bei der Gan- 
graena sicca nicht für gänzlich widerlegt halten. 
Denn — wir müssen uns auf kurze Bemerkungen 
über diesen so unendlich wichtigen u. umfassen, 
den Gegenstand beschränken — die Gegenwart 
eines solchen Entzündungszustandes ist sicher in 
vielen Fällen (zum Theil wenigstens) nur das 
Resultat einer organisch -gesunden Reaction, wie 
aie offenbar in günstigen Fällen in der Bildung 
der Demarcationslinie ihren Zweck erreicht u. 
im Grunde ebenso wenig Entzündung als die tin^ 
facht Vereinigung einer Wunde im strengsten 
Sinne als ein patholog, Vorgang genommen wer- 
den darf. — Minutiös ist die Erklärung von dem 
Zustandekommen der dem Brande vorhergehen- 
den Entzündung durch die Reizung der verknö- 
cherten Arterien auf ihre Umgebung , u. bei der 
Deutung des Umstandes, dass gerade schwäch- 
liche Subjecte u. a. w. dem trocknen Brande 
häufig unterliegen, hat. sich der sonst so system- 
freie Vf. von contrastimulistischen Ideen nicht 
ganz rein halten können. 

In Bezug auf die Therapie nimmt der Vf. 
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zweckmässig 8 Stadien der Krankb. an; das ent- 
zündliche, das dea Brandes, das der Demarca- 
tion u. Abstossung. — Für das erste nimmt der- 
selbe nur die rein anliphlogist Methode in An- 
spruch ; für daa zweite fuhrt er als die vorzüg- 
lich gepriesenen Mittel die China, daa Opium u. 
den Karopher an. Aua einer kurzen Geschichte 
der Anwendung dieser Mittel im brandigen Sta- 
dium, wo sie vorzuglich empfohlen wurden, um 
das Fortschreiten der Gangrän zu verhindern u. 
die Bildung der Demarcationslinie zu befördern, 
zieht der Vf. den Schloss, „dass die Mehrzahl 
der Erfahrungen dafür spreche, dass diese, so 
wie andere reizende Mittel entweder unnütz 
oder gar schädlich sind." Sie steigern nach L. 
nur den Grundzuslsnd der Entzündung in den 
GefÜssen u. tragen zur Bildung einer Demarca- 
tionslinie nichts bei. Auch in diesem Stadium 
leisten die fortgesetzte, nach Umständen modifi- 
cirte anliphlogist. Behandlung , zur Beförderung 
der Losstossung der abgestorbenen Theile feucht- 
warme Ueberschläge , zur Eihaltung der Kräfte 
eine blande, reizlos-nährende Diät das Meiste. — 
Die Begründung dieser Ansicht erscheint uns so 
wohl gelungen, dass wir nichts hinzuzusetzen 
wissen , als die Bemerkung , dass wir eine solche 
anliphlogist. Behandlung nur in Bezug auf die 
durch sie bezweckte Mäsaigung der übermässig 
enlzündl. Beaction betrachten möchten, in Fäl- 
len, wo statt jener vom Vf. doch wohl etwaa 
zu einseitig supponirten Angioilis ein spontsner 
u. primärer Mortificationsprocess, gegen den die 
Kunst, wo nicht die Natur kräftig entgegentritt, 
wenig vermag, zu Grunde liegt. — Zuletzt er- 
örtert der Vf. die Frage, ob es nothwendig u. 
rälhlicb sei, die abgestorbenen u. nekrotisirten 
Knochen durch das Messer zu entfernen oder 
die Abstossuog derselben den Naturkräflen zu 
uberlassen. Mit Bezugnahme auf die Controver- 
sen über diesen Punkt hier u. bei Gangraena trau- 
matica überläset er im besondern Falle die Ent- 
scheidung der ärzll. Umsicht, ist aber im Allge- 
meinen für ein exspectatives Verfahren. 

Die Sprache ist , wie schon bemerkt , höchst 
elegant u. fliessend ; Druck u. Papier ausgezeich- 
net; die 4 colorirten Tafeln, den Verlauf des 
D ig erini' sehen Falles versinnlichend , von 
dem Sohne des Kranken, einem Maler, ganz 
vorzüglich ausgeführt. Der Preis sehr billig. l ) 

H. Heuser. 

44. Antica pergamena figurata che rappre- 
»tnta una operazione calcolifraga simiie al me- 
todo del dottore Civiale , scoperta cd illuatrata 
dal Prof. Cristoforo Baggiulini. Vercelli, 
1834. 8. 66 P. Der Vf., nicht Arzt sondern 
Bibliothekar n. Archivar in Vercelli , hat unter 
den ihm anvertrauten Sammlungen ein altes Ma- 
noscript mit Abbildungen entdeckt, dessen In- 
hslt er in dem vorliegenden Schriftchen mittheilt. 




v. Li no Ii J.krbb. XII. S. 



In wiefern es ihm gelungen sei, daraus die Er- 
findung der Lithotritie in sehr alter Zeit nachzu- 
weisen, mögen die Leser selbst durch die Prü<- 
l'ung dessen, was wir sogleich getreulieb aus der 
Schrift wiedergeben Wullen, beurtheilen; zuvör- 
derst nur Einiges über die Abhandlung selbst. 
Der Vf. fand sich veranlasst, in der Geschichte 
der Chirurgie zurückzugehn , u. sucht bei dieser 
Gelegenheit , in dem ihm eigentlich fremden Ge- 
biete sich nicht ohne Glück, wenn auch mit eben- 
so viel Weitschweifigkeit als Selbstgefälligkeit be- 
wegend , einige Irrlhüiner über das Aufleben der 
Lithotomie in Italien u* Frankreich zu berich- 
tigen. Diese Irrtbümer gehören jedoch nur eini- 
gen französ. Schriftstellern an, die die Einfüh- 
rung des Steinschnitta mit der grossen Gerät- 
schaft dem Laurent Colot, aus der bekannten 
französ. Lilholomenfamilie , zueignen wollten, 
während sie dieser durch die dritte Hand dem 
eigenllirben Wiederbegründer, dem Giovanni 
de Romanis verdankt, von welchem sie näm- 
lich Mari an o Santo de Barletta, von die- 
sem Ottaviano da Villa, u. von Letzterm 
Laurent* Colot kennen lernte* Alles dieses 
wissen wir aus Sprengel (Geschichte d. A. K. 
Bd. III. S. 672 fg. 3. Aufl.), den unser Vf. we- 
nigstens nicht gelesen zu haben scheint, da er 
sich sonst auf ihn mit berufen würde. Aber der 
Germain Colot, von dem Sprengel a. a. O. 
S. 653 ei zählt, hat nach unser in Vf. gar nicht 
existirt , weil sonst Franz Colot, aus der er« 
wähnten Familie, in seinem Traite de .'Operation 
de la taiJle desselben, des angeblichen Stammva- 
ters der Familie erwähnt haben würde, was 
nicht geschehn ist. Sei dem wie ihm wolle: dem 
Giovanni de Romanis ist wenigstens die 
Priorität der Methode mit der grossen Geräth-. 
schaft gesichert Dieser soll zu Cremona gelebt 
haben u. als sein Geburtsort wird gewöhnlich 
Casale di St. Evasio angegeben; unser Vf. bemüht 
sich aber zu beweisen , dass er zu Vercelli gebo- 
ren sei u. längere Zeit dort gelebt habe. Ihm 
nun sucht er auch die Erfindung der Lithotritie 
zu vindiciren u. der Beweis sei das in Rede ste- 
hende Mscrpt. [Der Vf verwahrt sich zuvörderst 
feierlich, dass er seinem Landsmann Civiale 
auch nur im Geringsten den wohlerworbenen 
Ruhm schmälern wolle; u. erzählt dann, wie er 
das Mscr. gefunden. Es diente als Umschlog für 
ein Packet alter Notariatsinairumente; wie viele 
andere auch, die aich mehr oder weniger zerris- 
sen, oder von Schimmel, Staub u. s.w. verdorben 
vorfanden. Das fragliche ist ein zusammenge- 
brochener Bogen Pergament, 36 Centimeterhoch, 
47 Cent. 5 Mill. breit. Die Abbildung der Ope- 
ration 6 Cent hoch, 6 Cent. 8 Mill. breit. Die 
Figuren darauf von einerlei Länge, 4 Cent. 6 Mill. 
Der übrige Theil des Pergaments ist beschrieben, 
in doppelten Columnen , jede zu 42 Zeilen ; die 
Schrift eine Cursiv, wie sie in Etbauungsschrif- 
ten des 15. Jahrb. vorkommt. Der Bogen ist 
0 • 
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offenbar ein Bruchstück einer grössern Abhand- 
lung. Ei finden sich auf ihm zwei Abbildungen, 
Die eine, schon sehr verwittert, läset einen Chir- 
urgen wahrnehmen, der eine sehr lange dünne 
ScJieere (forbice , wenigstens wird ein langen ar- 
tiges Instrument darunter zu veretebn sein) in 
die Harnrbhre eines Mannes einführt, welcher 
. gerade aufgerichtet vor ihm steht. Der dazu 
gehörige Text war ganz unleserlich geworden. 
Die andre Abbildung, um welche es sich hier 
handelt, ist ein Viereck, mit Goldrändern wie 
mit einem Rahmen umzogen. Oer Schauplatz ist 
•in Zimmer, in dem man Bettvorhänge erblickt. 
Es befinden sich darin drei Figuren, der Chirurg, 
der auf einem niedrigen Schemel sitzt , der 
Kranke u. eine Art von Assistenten oder Diener. 
Die Gesichtszüge der S Personen sind nur leicht 
angedeutet Das Ganze der Zeichnung u. des 
Colorits ergiebt, dass die Abbildung noch der 
Kindheit der Kunst angehört. Der Meister ist 
in einep langen Talar mit Kapuze, Kragen u. 
weiten Hängeärmeln gekleidet u. betrachtet den 
Kranken aufmerksam n. forschend, mit einem 
Ausdruck von Eifer, aber auch gleichmütiger Ruhe, 
wi4 Einer, der gewohnt ist, Klagen zu hören u. 
ihnen abzuhelfen. Das Kopfhaar trägt er lang tu 
kraus , (der Chirurg war also kein Kleriker ) , so 
auch die beiden anderen Figuren. Der Kranke 
ateht vor ihm, die Hände gefaltet, mit einer Ge- 
berde der Traurigkeit u. Hoffnung zugleich, aber 
auch von Schmerz u. Angst, eine lange schmäch- 
tige Figur. Der untere Theil des Körpers bis an 
den Nabel hinauf ist entblöst. Um die Schul- 
tern bis an die Ellenbogen hangt ihm eine Art 
grüner Schleier. So viel sich; wie gesagt, ge- 
gen Zeichnung u. Colorit einwanden laset, ist 
doch diese Figur der Natur abgelauscht. Die 
dritte, der Assistent oder Diener, zeigt unver- 
kennbare Theilnobme an dem Kranken, mit einer 
Geberde der Aufforderung an den Meister, sein 
Geschäft zu beschleunigen. Er steht gerade hin- 
ter dem Kranken , drückt diesen mit dem rech- 
ten Arme an die Schulter an u. erhält ihn so un- 
beweglich j die linke Hand dient Zur weitern 
Unterstützung , oder auch dem Operateur zur 
Führung, oder den Stein dem Instrumente ent- 
gegenzudrücken (palpa il calcolo verso la punta 
dello slromento stritolatore) ! ! ! Der Assistent 
trägt eine Art rölhlicher Mönchekutte , oben am 
Halse zusammengezogen, um die Lenden einen 
weissen Strang als Gürtel , dessen eines Ende 
herabhängt* Diese Figur gehört also wahrschein- 
lich (nur das lange krause Haar paest nicht recht) 
einem Mönchsorden an; kein Wunder bei einer 
Operation, in welcher sich Frere Jacques u. 
Frere Cosroe berühmt gemacht haben. Der 
Chirurg führt in die Harnröhre des Kranken ein 
Instrument ein, welches aus 2 Stücken besteht u. 
noch besonders unten in dem Viereck genau ab- 
gebildet ist. Mit der linken Hand stemmt er daa 
Instrument fest gegen das eine Beiiii mit der rech- 



ten bewegt er unverkennbar in Schrauben- oder 
Schneckengängen einen Handgriff, an dessen an- 
der rn Ende sich, innerhalb des Instrumenta, eine 
stählerne Spitze oder Schraube oder dem Aehn- 
liches (un ferro, una vite, una coea qualunque) 
ebenso bewegt. Das ganze Instrument lässt sich 
am besten den Knallbüchsen aus Hollunderhoft 
vergleichen, womit die Knaben spielen. Auf der 
besondern Abbildung ist die Spitze des Instru- 
ments deutlich ausgezackt mit Erhöhungen u. 
Vertiefungen , wie eine Trepankrone oder ein 
Hohlbohrer (evidentemenle scannellato a strisce 
ed a buchi a norma di trapanetto o di succhi- 
ellino). Zwei Sterne, die sich auch mit auf dem 
Gemälde finden, deuten nach des Vf. Erklärung 
eine sprüchwörtliche Redeusart an , „die Sterne 
sehn," wae ebenso viel heisse als in Lebensge- 
fahr schweben. 

Dass nun alles bisher Beschriebene den G i o- 
vanni de Romanis, der die grosse Gerüth- 
achaft beim Steinschnitte anwandte, zum Verfas- 
ser habe, glaubt unser Vf. dadurch bewiesen, 
dass jeder Abschnitt des Textes, welches auch 
das Wort sei, womit er anfange, ausserdem noch 
mit einem G, dem Anfangsbuchstaben des Vorna- 
mens, bezeichnet sei. Ueberdiess aber fanden sich 
noch andere Fragmente, anscheinend zu demsel- 
selben Werke gehörig , mit derselben Cursiv, 
aber enger geschrieben , u. , so weit sie zu ent- 
ziffern waren. Definitionen u. Beschreibungen 
von Krankheiten, ausserdem, in lauter Abbre- 
viaturen o. chemischen Zeichen, Recepte ent- 
hallend. Von diesen ist jeder Abschnitt mit dem 
Anfangsbuchstaben des Zunamens des Autors be- 
zeichnet. Endlich ist der Text zu der beschrie- 
benen Abbildung oberhalb derselben folgender... 
cogiturque tunc Collum veaicac ad cxpulsiouein 
lapidis ad posteriore quare abeolvitur. . . . qui 
si non solvitur cum eo quod diximus , et vehe- 
mene sit res super infirmum , tunc oportet nt 
administres extractionem ejua cum iustrumeuto 
quod nominatur cujus haec est forma. 

So weit die Erzählung des Vf., die Ref. so 
ausführlich gab , um ein Urlheil möglich zu ma- 
chen, u. hier u. da mit den eingeschalteten Wor- 
ten des Originals belegte, damit, was Ausfül- 
lung der Lücken durch zu lebhafte Phantasie 
oder zu weit getriebene Interpretation scheinen 
könnle, dem zugerechnet werde , der sie sich 
erlaubte, dem Vf. Das Natürlichste u. Zweck- 
mäßigste war, die Abbildung auf einer Kupfer- 
oder Steintafel der Abhandlung beizugeben ; der 
Vf. erwähnt diess auch selbst, hat es aber unter, 
lassen , \veil die „Nuditäteo , die darauf vorkä- 
men, die Schamhafligkeit der Profanen beleidi- 
gen könnten" (S. 39), ein in dem an clasai- 
schen n. unclaeeischen Nuditäten so reichen Ita- 
lien unbegreiflicher Gewissensecrupel. Jedenfalls 
müsste man die besondre Abbildung des Instru- 
ments sehn , um selbst urtheilen zu können , ob 
es einer Trepankrone oder einem Hohlbohrer 
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ähnlich ist, viewol auch daraua noch nicht za eto., in the treatment and prevention of disease. 

viel zu folgern wäre. Der Vf. ladet aber die By Alexander Kilgour, M. D., mbr. of the 

Ungläubigen ein, selbst nach Vercelli za kommen royl. eollg. of »arg. Lond. Kdinburgh and London, 

u. daa mit ihm anverständlichen Charakteren be- 18S4. 8- XXIV o. 359 p. [Engl. CarL B. 8 Sbll.] 

scbriebene M»cr. zu entziffern, u. iat überzeugt, Unter diesem Titel giebt der Vf. in dem anzuzei- 

dass diese Bemühung seine Annahme, dass de geoden Werke weniger eine Diätetik in der sonst 

Roma nie selbst schon die Lilhötritie erdacht üblichen Art u. Weise, als vielmehr eine eigent- 

u. hier beschrieben habe, nicht widerlegen werde. Hohe Materia diaetetica , wie man sioh eine solche 

l\eubert. als eine Abtheilung der Maleria medica, u. gewis- 
sermassen der Materia pbarinaceutioa eotgegenge- 
45. Joseph 8 wen, Illustration* of the stellt, denken kann. Denn er handelt iu 12 Vor- 
comparalive Anatomy of the Nervous System, lesungen [die einen Theil der Vorlesaugen dessel* 
Part. I. London. 1335* 7 Tafeln Stahlstich. 4. ben Vf. über gesammte Therapie bilden] zwar zu- 
Nebst Kupfererklärung. Swan 's grosses Werk nächst von den Wirkungen der Atmosphäre, Woh- 
über die Nerven des mensch I. Körpers liefert die nungen, Bäder, Kleidung, Bewegung, Speissen 
schönste, klarste n. deutlichste, io vielen Stücken u. Getränke n. s. w. auf den gesunden u. kranken 
auch vollständigste Darstellung der Neurologie, Menschen im Allgemeinen. Dann aber weist der 
welche wir besitzen (in Beziehung anf die Kopf- Vf. am Soblusse eines jeden Abschnittes noch be- 
nerven sind manche neuere Untersuchungen nicht sonders nach , in wiefern die Regulirinig des Ein- 
beuntzt), eigentlich wegen seiner Naturtreue u. flusses der verschiedenen Arten u. Grade obenge- 
Klarheit das einzige, welches man dem Anfänger neunter Potenzen nothwendig von den ent schie- 
in die Hand gebeu darf , da zerzupft u. verzerrt densten u. wichtigsten Folgen zur Verhütung u. 
dargestellte Abbildungen mehr schaden als nützen. Heilung bestimmter Krankheitsformen sein muss. 
Die vorliegenden Abbildungen zur vergleichenden Der speziellere Inhalt der einzelneu Vorlesun- 
Neurologie sind, von demselben Künstler n. besitzen gen ist nun folgender. 

dieselben Eigenschaften. Gehirn u. Sinnesuerven L Vorlesung. Einleitung. Der Vf. führt 
aiud bis jetzt offenbar etwas vernachlässigt , es ist hier zuerst aus , wie schon die alten Aerzte jene 
zu wünschen, dass dieses io der Folge nicht mehr Agentien anter dem Namen res non naturales dem 
geschehen möge. Sonst stellen die Tafeln fast grössten Tbeile nach in ihrer vymvr\ tt%vti abban- 
mehrdar, als die Erklärung angiebt, da ein eigent- delten, u. ihnen verbältnUsraässig eine weit gröb- 
licher Text nicht gegeben ist. Die vorliegenden sere Aufmerksamkeit schenkten, als diess selbst 
7 Tafeln stellen dar : Taf. I. Ansicht des Nerven- bis in die neueste Zeit von sehr vielen Aerzten zu 
ayatems von Cancer pagurus von oben. Gehirn, geschehen pflegt. Er nennt sodann als Zwecke 
Smnennerven, Schlundring u. die Nerven der Ex- u. Aufgaben der Materia diaetetica f. Erleichterung 
treinitäten. Taf. II. Dasselbe von nnten , das u. Heilung von Krankheiten ; IL Schutz u. Krhal- 
Baociimark mit den davon abgehenden Nervenstüm- tung der Gesundheit einzelner Individuen; III. Schutz 
men. Taf. HL Das Nervensystem von Astacus u. Verbesserung des Gesundheitsznstandes ganzer 
inarmus von oben. Wunderschöne Darstellung, Gemeinden u. Völkerschaften. In letzterer Bezie- 
n. sehr in das Einzelne verfolgt (nur von Gehiru hung werden besonders bei mauohen der folgen- 
n. Sinnesnerven gilt leider nicht dasselbe). Taf.W. den Abschnitte die Uebelstände u. Nachtheile her- 
Dasselbe von unten auf dieselbe Art. Taf. V. ausgehoben , welche das in England gegenwärtig 
Fig. 1. Nervensystem der Scolopendra morsitans eingerührte Taxsystem auf die Gesundheit ganzer 
(ohne Eingeweidenervensystem. Fig. 2. u. 3. vom Ciassen der Gesellschaft auaübt j so z. B. bei der 
Regenwurm (könnte besser sein). Fig. 4. vom Fenstertaxe ihre schädlichen Folgen durch Licht- 
Blutegel (geht an). Fig. 5* Vom Limax ater. (Of- «. Luftmangel; bei der Taxe, die anf Thee, Zok- 
fenbar in Weingeist getödtet u. zu sehr zusammen- ker n. besonders Weine gelegt ist , wie dadurch 
gezogen , das vegetative Nervensystem ist wenig- das so gesondheitszerstörende Branntweintrinken 
stena nicht deutlich u. nicht vollständig.) Flg. 6 reoht eigentlich befördert wird u. s. w. ; Bemer- 
n. 7. Von Boccinum undatum. Nicht gut. Taf. VI. kungen , die , so wahr n. treffend sie auch sind, 
Der sympathische Nerv von Gadus morrbua. l\.f. freilich für jetzt wenig Interesse bei uns erregen ; 
VII. Rückenmarksnerven desselben. . die aber doch möglicher Weise , bei der neuen 
Es lässt sich erwarten, dass der Vf. in deu fol- Gestaltung der Zollverhaltnisse, in wenigen Jah- 
-genden Heften mehr in das Einzelne gehen werde, ren vielleicht auch in Deutschland die Aufinerk- 
Wie viele Hefte erscheinen sollen, ist nicht enge- aamkeit der Aerzte auf sich ziehen dürften. IL Vor- 
zeigt. Heuiinger. lesung. V on der Luft n. ihren verschiedenen Zu- 
46. l*cturt*ontheordinaryagent*oflife t a*pa- ständen in Beziehung auf ihre Dichtigkeit, Druck, 
plicable to Therapeutice and Hygiene [Vorlesun- Bewegung, Warme, Feuchtigkeit, Licht, Elektri- 
gen über die gewöbnl. Lebensbedürfnisse o. ihren citätsverhältuisse , Miasmen. HL Vörie*. Fort- 
Kinfiuss auf Krankheitsbeilong u. Gesundbeitspfle- eetsimg über denselben Gegenstand. Mittel zur 
ge]; oe the nses of the atmospbere, habitations, Verbesserung der Luft : Wässerung oder Trocken- 
bathe, clotbing, clünate, exercis«, foods, drinks legung des Bodens. BinUn« der Bodenoultnr anf 
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die Luftbeschaffenheit. Mittel, den Körper gegen 
die schädlichen Einwirkungen der Luft zu schür- 
zen: Einrichtung der Wohnungen; Anlegung von 
Städten u. Dörfern; Heizungsmittel ; Reinlicbkeits- 
polizei. IV. Döring. Von den Bädern. Kalte Bä- 
der: Seebäder [vom Wellenschlage, der in den 
Discussionen über die Wirksamkeit unserer Ost- 
u. Nordseebäder eine so grosse Rolle spielt, scheint 
man in England , wenigstens dem Vf. zufolge, 
nichts Besonderes zu erwarten; er erwähnt der 
Saohe kaum einmal im Vorbeigeben] , Flussbäder, 
Sturzbäder, Ooucben. Heisse ti. warme Bäder; 
Dampfbäder. Trockene warme Bäder. Vorslchls- 
massregeln beim Gebrauche der verschiedenen Bä- 
der. V. Vorlag. Kleidung. Einfluss der man- 
cherlei Substanzen, die dazu benutzt werden [als 
Pelzwerk, Seide, Wolle, Baumwolle, Leinwand], 
besonders in sofern sie iu verschiedenen Graden 
die Wärme theils leiten oder absorbiren, theils 
zurückwerfen oder ausstrahlen. Ueber das Tragen 
des Flanells auf dem blossen Leibe; [eine wichtige 
Streitfrage der englispben Diätetik , die hier sehr 
weitläufig u. gründlich erörtert wird], Bekleidung 
bei Nacht. Reinlichkeit des Körpers. VI. Vorlag. 
KUmatiscJie V erhültnisse, Einfluss der Höhe ei- 
nes Landes über dein Meeresspiegel, u. seiner Ab- 
senkung gegen die verschiedenen Himmelsgegen- 
den. Eintiuss benachbarter Meere u. grosser Seen, 
Gebirge u. der herrschenden Winde. Kiimat. Ver- 
schiedenheiten der Küsten von England, Frank- 
reich u. Italien. Madeira. Seeluft. Jahreszeiten. 
Vorsichtemassregeln für Aerzte u. Kranke in Be- 
treff der Gesundheit halber vorzunehmenden Rei- 
sen u. Luftveränderungen. VII. Vorlsg. Von den 
verschiedenen Arben der kvrperl. Bewegung : Ste- 
hen, Sitzen, Liegen, Gehen, Laufen, Springen, Ja- 
gen, Tanzen, Fechten, Declamiren, Singen, Schwim- 
men, Reiten, SchiflTahren. Reiben u. Kneten dea 
Körpers. VIII. Vorlsg. Von der Verdauung. Sta- 
dien derselben, Chyraus- u. Cbylusbildung. Ueber 
den Einfluss körperlicher Bewegung, Geistesan- 
strengung, u. des Schlafens nach dem Essen. Häu- 
figkeit der Mahlzeiten. Ueber Qualität u. Quantität 
der Speisen im Allgemeinen. Eiutbeilung der Nah- 
rungsmittel. IX. Vorlsg. Verschiedene Arien der 
feslen Nahrungsmittel u. specielle Betrachtung der 
eiozelnen Ciassenderselben: Farinacea, Mucilagi- 
nosa, Saccharina, Acidula, Oleosa, Condimenta. 
X. Vorlsg. Fortsetzung: Lactea et Caseosa, Al- 
buminosa, Gelatinosa, Fibrinöse, Oleosa et Pingue- 
dines. Fische. XI. VorUg. Flüssige Nahrungs- 
mittel u. Getränte : Wasser, Brühen, Thees. Ge- 
gobreoe Getränke: Ale, Porter. Weine: raoussi- 
rende, süsse, zusammenziehende, säuerliche, soge- 
nannte trockene Weine [Sherry, Madeira] ; künst- 
liche Weine. Branotweinarten. XII. Vorlsg, Von 
den Se- u. Exemtionen. Ihr Einfluss auf die Ge- 
sundheit im Allgemeinen. Secretiooen , die immer 
ihren Fortgang haben ; so die der allgemeinen Be- 
deckungen, der Lungen, der Schleimhäute. Se- 
oretioneu, die sich auf die Verdauung beziehen: 
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Excremente, Uriu. Periodische Secretionen : Men- 
struation , Samen. Einfluss der Ehe auf die Ge- 
sundheit. 

Ueber den Einfluss der Affecte u. Leidenschaf- 
ten auf den gesuuden u. kranken Menschen etwas 
zu sagen, unterliess der Vf. absichtlich aus dem 
Grunde , weil, obgleich von den Alten auch unter 
die Res non naturales gezählt, die Wichtigkeit des 
Gegenstandes eine Abhaudlung erfordert hätte, de- 
ren Umfang in einem zu auffallenden Missverhält- 
nisse zu den übrigen Abtheilungen des Buches ge- 
standen hätte. 

Von den gewöhnlichen diätet. Handbüchern 
zeichnet sich das vorliegende, dessen speciellen 
Inhalt Ref. so eben aufgezählt hat, zunächst u. 
vorteilhaft dadurch aus, dass dasselbe nicht für 
das grosse Publicum , für die sogenannten gebil- 
deten Nicbtärzte u. Leser aus allen Ständen , ge- 
schrieben ist ; sondern dass der Vf. bei der Ausar- 
beitung desselben vorzugsweise nur das Bedürfnis« 
angehender Studirender der Mediciu berücksich- 
tigt u. unverrückt im Auge behalten hat. Dann 
aber, dass es ihm nicht genügte, lange Reiben 
vonEss- u. Scblafregeln im Style der salernitani- 
schen Schule zu geben, sondern dass er sich überall 
bemüht hat,die hierher gehörenden physikal.,ohem., 
physiolog. u. patbolog. Grundsätze anzugeben n. 
vorauszuschicken , u. erst aus diesen endlich die 
diätet. Vorschriften zu entwickeln u. zu begründen. 

Wenn nun Ref. gern gesteht, dieses Buoh 
nicht ohne manniebfach angeregtes Interesse bis 
zum Ende gelesen zu haben, so glaubte er doch, 
sich nur auf obige kurze Inbaltsanzeige deswegen 
beschränken zu müssen, weil ihm ebenso wenig 
besondere u. eigentümliche Ansichten u. Erfah- 
rungen des Vf. aufgestosseu sind, als grober Irr- 
thum u. schädliche Vorschriften , u. weil gar Mau- 
ches nur für die engl. Verhältnisse passt , u. nur 
für engl. Studenten neu u. belehrend sein kann. 
Eine vorzugsweise Auszeichnung verdient jedoch 
die sechste Vorlesung , in welcher unser Vf., der 
Vorurtheilen u. Modethorheiten nirgends das Wort 
redet, auch den Unfug rügt, welcher vou engl. 
Aerzten mit dein rücksichtslosen Anratben von 
Reisen u. Klimaveränderungen getrieben wird. 
Denn wenn man statt Klimaveränderungen die 
Ausdrücke Badereisen u. Minerahvasserkuren sez- 
zen wollte, so würde dieses Capitel Wort für Wort 
auch für Deutschland passen, wo es ebenfalls noch 
genug bequeme Aerzte giebt, die, zum sichtbaren 
Nachtheile der Wissenschaft u. der Patienten , oh- 
ne Baden u. Wassertrinken an einem möglichst 
entlegenen Orte keinen chron. Kranken beban- 
delu oder heilen zu können glauben. 

Karl Schaeffer. 

47. Outlines of human Paihology. By H e r- 
bert Mayo. London. 1836- 8. Part. II. (Das 
Ganze 18 Shillings.) Von diesem ausgezeichne- 
ten Handbuche , dessen erste Hälfte wir iu diesen 
Blättern (B. XI. S. 365) bereits anzeigten, liegt 
nun hier auch die zweite Hälfte vor uns S. 266 — 
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595 u. XX bis XXVIII die Einleitung. Die Be- 
handlung der einzelnen Abschnitte ist ganz der in 
der ersten Hälfte gleich geblieben, auf deren An- 
zeige wir daher verweisen. 

Chapter IX. The digestive Organs; in den 
einzelnen Abschnitten fances , salivary glandi, and 
nasal carities ; pharynx and Oesophagus ; stomach ; 
sinall intestines; great intestines; peritoneuin ; 
hernia; liver; pancreas; spieen. Dass der Vf. 
Symptome, welche als materielle Veränderungen 
während des Lebens auftreten (z. B. die verschie- 
denen Zungenbelege, Soor, Aphthen, Farbenver- 
änderungen des Epitbelium u. s. w.) unter den nach 
dem Tode beobachteten Veränderungen vollstän- 
dig mit abhandelt, ist sicher richtig u. zweckmäs- 
sig, auch der Reo. pflegt dieses in der patbolog. 
Anatomie zu thun. Vervollständigen lassen sich 
die Angaben des Vf. allerdings oft, so vermisst 
z. B. der Ree. die septischen Erweichungen, Was- 
serkrebs, Angina maligna, Hospitalbrand. Sehr 
zahlreich sind übrigens auch hier wieder die be- 
weisenden Belege aus eigner oder fremder Beob- 
achtung. Die Erweichung des Magens kommt vor 
als Gelatinizalion of tfie stomach , der Vf. wagt 
es so wenig , wie andere vorurteilsfreie Patho- 
logen, sich über das Wesen dieses Zustandes aus- 
zusprechen. Sehr gut beschreibt der Vf. die ei- 
gentliche acute u. chronische, allgemeinere U. locale 
Schleimhautentzündung (Pbleghymenitis intesti- 
nalis) u. trennt sie von den Ulcers. Die eigen- 
tümlich umgewandelten Darmdrüsen der Sero- 
phulösen u. Schwindsüchtigen werden aber wohl 
von dem Vf. noch (früher geschah es allgemeiner) 
irrthümlioh für Tuberkel gehalten. Ueber Darm- 
geschwüre überhaupt finden sich sehr beachtens- 
werte , doob auch nicht erschöpfende Bemer- 
kungen. 

Cbapter X. Of the absorbent System. Die 
Behauptung, Entzündungen kämen nur in den 
oberflächlichen lymphat. Gefässen u. Drüsen vor, 
möchten unsere Aerzte schwerlich unterschreiben: 
auch die Behauptung, Tuberkel kämen nur in 
den Drüsen , nicht in den Gefässen vor , möchten 
nicht allgemein gültig sein, überhaupt befriedigt 
dieser Abschnitt nicht. 

Chapter XI. Organs of the Circulalion. Noch 
allgemeiner, als man es in den neueren Zeiten an- 
genommen bat, sucht der Vf. die Ursache der Was- 
sersüchten in Stockungen n. Störungen des venö- 
sen Blutlaufes, z. B. besonders Ascites, entweder 
von Druck auf die Pfortader u. ihre Zweige , oder 
von Druck auf Nierenvenen, oder auf untere Hohl- 
ader, ebenso erklärt er die Anasarka sehr oft auf 
ähnliche Art. Er mag Recht haben! Doch ver- 
nachlässigt der Vf. auch andere Arten von Wasser- 
sucht nicht. Die von B r i g b t beschriebene Ver- 
änderung der Nierensubstanz als Ursache der Was- 
sersucht betrachtet der Vf. als ebron. Entzündung ; 
so schlechthin ist sie das wenigstens nicht immer, 
in ein paar Fällen , die Ree. untersuchte , waren 



offenbar die Harngefässe verändert, verdickt u. 
bildeten die Streifen, die man gewöhnlich für krank- 
hafte abgelagerte Massen hält. — Ueber die Ei- 
terbildung scheint der Vf. doch zu leicht Gen- 
drin's Angaben anzunehmen, mit Unrecht halt er 
Eiterkügelchen u. Blutkörperchen für gleich von 
Gestalt, auch der Unterschied der Grösse, die er- 
steren zu y^OTS* l«' z,ere u zu yoVo""» n, öchte 
nicht so bestimmt sein. Ueber die patholog. Ver- 
änderungen des Bluts findet sich manche Bemer- 
kung ; um diesen Gegenstand haben sieb aber eben 
mehrere englische Gelehrte verdient gemacht (s. 
z. B. Rees on the Analysis of the Blood and Uri- 
ne. 1836 u. die schöne Abhandlung von Babing- 
ton in Todd Cydopaedia of Anatomy and Phy- 
siology. Part. IV and V. 1836 ausser älteren 
Scbriften). 

Chapt. XII. The respiratory Organs. Im Gan- 
zen nach Laenneo, Andral, Clarke. 

Chapt. XIII. Urogenital System. In Beziehung 
auf die B r i g h t 'sehe Krankheit gilt das oben Be- 
merkte. Ueber den Urin sind besonders Prout 
u. Rees benutzt. Auch über Steine folgt er 
Stanley u. Brodie; überhaupt ist uns nichts 
Neues aufgefallen , obgleich auf zahlreiche Präpa- 
rate in den Londoner Sammlungen verwiesen wird. 

Chapt. XIV. The uterine System. Dieses ist der 
unvollständigste aller Abschnitte. 

Dieser Theil enthält nun auoh die früher ver- 
sprochene Einleitung! Dass diese nicht etwa eine 
allgemeine Uebersicbt der allgemeinen Pathologie 
in unsrem Sinne enthalten werde, konnte man 
sich nach dem ganzen Plane der Schrift wold 
denken; indessen hätte man doch vielleicht etwas 
mehr erwartet; denn wenn auch der Engländer 
im Allgemeinen eine unmittelbar mehr prakt. Ten- 
denz hat, so sind ihm doch umfassendere allge- 
meine Natoransicbten keineswegs fremd (man ver- 
gleiche nur z. B. Fl et eher 's allgemeine Physio- 
logie, Rudiments of Physiology. L. 1836). Waa 
der Vf. in dieser Einleitung verspricht, das 
hat er u. zwar grösstenteils ausgezeichnet u. ziem- 
lich vollständig geleistet. Seine eigenen Worte 
aber siud : „Des Verfassers Absicht war, die krank- 
haften Affeotionen , denen die verschiedenen Or- 
gane des menscbl. Körpers unterworfen sind, in 
eine klare Uebersicbt zu ordnen, u. sie in einer 
solchen Kürze zu beschreiben, als sich mit der 
Deutlichkeit verträgt. Bei der Beschreibung der 
Krankheiten hat es der Vf. grösstenteils vorgezo- 
gen , sie in dem Bilde charakteristischer Beispiele 
darzustellen, anstatt allgemeine Beschreibungen 
zu geben. Der Vf. hotft, seine Schrift möge jun- 
gen Aerzten nützen, wenn anoh allein, indem sie 
ihren Untersuchungen eine gewisse Metbode giebt, 
u. indem sie sie gewöhnt, ihre patholog Studien 
auf die Anatomie zu gründen , sie möge femer 
den prakt. Arzt in der Diagnose dunkler Fälle un- 
terstützen, indem sie ihm eine Uebersicbt aller 
Zufälle giebt, welche die einzelnen Organe treffeu 
können u. s. w." Heusinger. 
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D. Miscellen 



Bericht über die diesjährige Venammlung de» Ver- 
ein» für Natur - u. Heilkunde in den llerzogthümern 
Schiene ig , Holstein u. Lauenburg. Zur Versammlung, 
die in diesem Jahre in Altona statt gehabt, hatten sich 
56 ordentliche Mitglieder eingefunden. Nach einigeu 
Discussionen wurde für künftiges Jahr Kiel cum Ver- 
sammlungsorte gewählt u. Herr Etatsrath Pf äff ein- 
stimmig gebeten, das Präsidium auch für künftiges Jahr 
ru übernehmen. Hierauf wurden folgend« Vorträge ge- 



Etatsrath P f a ff hielt einen Vortrag über die 
•ten Entdeckungen iu der Physik n. deren Anwendung 
auf die Heilkunst , vorzüglich aber über den Galvanis- 
mus. Dieser Vortrag soll im nächsten Hefte des unten 
genannten Journals roitgctbeilt werden. — Dr. Trier 
stellte einen lOjähr. Knaben vor, welcher vor ungefähr 
3J. fast einen ganzen Winter hindurch wegen Frost- 
beulen am linken Fusse das Bett hüten musste, n. seit 
der Zeit an einer Zusammenziehung der Achillessehne 
litt , so dass er nicht den ganzen Fuss aufsetzen konnte, 
nur allein die Zehen. Die Plantarseite der in ihrer Ent- 
wickelung zurückstehenden grossen Zehe war mit einer 
harten Haut bedeckt, der sebifffönnige Knochen war an 
der Rückenselte des Fusse» bemerkbar; nur mit Gewalt 
konnte man mit der Hand augenblicklich die normale 
Lage des Fusses herstellen; kurz der Knabe hatte ei- 
nen völligen Pferde/u»». Nach der oft in Anregung 
gebrachten u. ausgeführten Idee entschloss sich Dr. 
Trier die Durchschneidung der Achillessehne tu ma- 
chen. Nachdem die Sehne von vorn nach hinten mit 
einem spitzigen Measer durchschnitten war , fühlte man 
noch eine Spannung, so dass T. nicht bestimmt wusste, 
ob die Sahne völlig getrennt war, u. er daher auch die 
Süssere Haut trennte , welches wegen der nun offenba- 
ren völligen Durchscbneiduog der Sehne nicht nothwee- 
dig gewesen wir«. Die ersten Tage überliest) er den 
Kranken sich selbst u. machte keine Bewegung mit dem 
Fusse ; am 5. Tage fing die Hacke an , sich wieder in 
die Höhe zu ziehen , welches man durch Bewegungen 
u. die Anlegung von Bandagen zu verhindern suchte. 
Diese Bandage, die T. «rat nach einigen Wochen als 
passend erkannte, zeigte er der Versammlung vor. Sie 
besteht aus einem Fussbrete , welches durch Riemen u. 
Schnallen , die über den Rücken des Fusses geben , in 
eine unmittelbare und feste Berührung mit der Fota- 
sohle kommt, wobei besonders za bemerken ist, data 
•in Riemen über die Spanne angebracht ist a. ein Stück 
steife* Leder hinter die Hacke geht, damit dieselbe fest 
v. unbeweglich am Brete liegt. An der Spitze des Bretes 
wird durch 2 an den 2 8eiten der Zehen angebrachte 
Löcher ein Band gezogen, welches angezogen u. an den 
Ober das Knie angelegten Riemen befestigt wird. Der 
Riemen war durch eine Schiene mit dem Fussbrete, 
wo sie beweglich war, vereinigt. Die ersten 14 Tage 
lag die Maschine immer an, später nur Nachts, da der 
Kranke Tagea über aufwar u. umherging. Der Knabe 
war völlig geheilt. — Dr. Trier stellte ferner 2 Krank« 
vor, deren Nase durch Eznlceration der weichen Tbeile 
fast zerstört worden ist,die aber dennoch nach vergeblicher 
Anwendung der in diesem Falle indicirt gewesenen an* 
tiscropbulösen Mittel durch ein Gebeimmittel geheilt 
worden sind. Es ist dieas di« von Dr. Swaine in 
Philadelphia empfohlen« Panacee (Jahrbb. B. V. 8.384), 
deren Zusammensetzung unbekannt , aber von anderen 
Aerzten in England , Frankreich. Dänemark u. auch im 
Innern von Deutschland mit Erfolg angewandt worden 
ist; auch hier hat es sich bewährt, so dass T. die Ge- 
sellschaft zur Anwendung desselben aufmunterte. Ein 
3. Kranker, den T. für an Carcinom leidend hielt , gab 
zu einigen Discussionen Veranlassung. Die DDr. Duhrs- 
sen u. Michaelsen erklärten das Ucbelfürein pscu- 



dosyphilitisches u. schlugen ein Sublimat , nameotl. in 
Bädern u. das Kräuterdecoct vor. Auch zeigte derselbe 
•Ine neue Art der Operation der Phimose. — Dr. M i- 
c h a e 1 i s trug den Inhalt zweier ihm von Dr. P a u I- 
sen in Apenrade mitgetheilten Krankengeschichten vor, 
deren eine eine Induratio tetae cellulosae u. die andre 
«ine Intussusceptio intestinorum betraf. Das daza ge- 
hörige Präparat ward vorgezeigt. Auch zeigte er der 
Gesellschaft eine Zeichnung der Ausbreitung der Netz- 
baut vor. Ferner stattete derselbe folgenden Bericht 
über den von ihm zum 4 Mal« bei derselben Frau un- 
ternommenen Kaitertehnitt (cf. oben S. 61 u. folg.) ab. 
Frau A. wurde 1795 zu Wüster in Holstein geboren u. er- 
litt in früher Jugend durch Rhachitis solche Verkrüm- 
mung des Beckens , dass die Conjugata weniger als 2" 
mitst. Sie wurde im J. 1825 zuerst schwanger u. nach 
normal. Schwangerschaft u. 2täg. Weben den 18. Jun. 
1816 von Dr. Zwanck aus Eddclack, unter Beistand 
des Dr. Seidel, durch den Kaiserschnitt in der Line« 
alba von einem todten Kind« entbunden. Den 20. JuL 
war sie völlig geheilt. Im April 1829 wurde sie aber- 
mals schwanger u. am 21. Jan. 1830 nach 2täg. Weben 
in Kiel vom Etatsrath Wiedemann operirt. Der 
Schnitt wurde etwas links von der alten Narbe gemacht 
u. traf die Placeuta. Das Kind wurde lebend geboren, 
starb indess am 15. Febr. im Folge von Unterleibsent- 
zündung u. Zellgewebsverhärtuog. Die Mutter genas 
im Anfange März bis auf eiue Fistula penetrans uteri, 
die erst nach der ersten Menstruation heilte. Im Jnn. 

1831 wurde sie zum 3. Male schwanger u. den 28. März 

1832 nach eintägigen Wehen von M entbunden. Der 
Schnitt wurde wieder etwas links von der zweiten Narb« 
gemacht u. heilte binnen 4 Wochen mit Hinterlassung 
einer Fistula penetrans uteri , die sich nach Eintritt der 
Menstruation von selbst schloss. Das Kind lebte n. ge- 
dieh; starb aber im Nov. 1832 am 8charlach. Die 4. 
Operation unternahm M. am 27. Jun. 1836 nach 3täg. 
Wehen. Der Schnitt kreuzte die 2. u. 3. Narbe u. die 
Gebärmutter war so vollkommen mit den Bauchdecken 
verwachsen, dass die Unterleibshöhle gar nicht geöffnet 
wurde. Am 3. Tage nach der Operation traten sehr 
bedenkliche Zufälle von Peritonitis mit heftiger Tympa- 
nilis ein , welche durch den innerlichen Gebrauch von 
Eis u. einigen Gaben Calomei schnell beseitigt wurden. 
Die Wunde der Haut konnte, da sie durch das Klaf- 
fen der Uteruswunde offen erhalten wurde, nicht heilen 
n. zog sich nur gleicbmässig mit der Wunde des Ute- 
rus zusammen. Heute den 1. Aug. ist die Wunde des 
Uterus etwas mehr als i" lang , n. diese Verkleinerung 
ist allein durch die Rückbildung des Uterus bewirkt , da 
eigentliche Heilung noch nicht eingetreten ist. Doch 
verlässt die Operirte täglich das Bett o. befindet sich 
durchaus wohl. 8ie säugt ihr Kind, welches wohl ge- 
deiht, selbst. — Dr. Stintzing theitte seine Ansicht 
mit über die vielfach verfochten« Meinung, ala seien 
die Krankheiten als Parasiten zu betrachten. — Dr. 
Günther trug einige Bemerkungen über die Verän- 
derungen vor, welche in einigen Muske'n bei Rückgrats- 
krümmungen statt finden u. über die Indicationen , die 
man daraus für die Heilungen abstrahiren könne. — Dr. 
Steinheim hielt einen Vortrag über den Wärmequell 
des organ. Körpers. In kurzen Umrissen worden die 
bisher gangbaren Theorien aufgeführt u. auf die Mangel- 
haftigkeit derselben aufmerksam gemacht. Des Vortra- 
genden Lehre wurde sodann von demselben auf eine 
pbysikal. Theorie von der Wärme u. auf die vergleichen- 
de Anatomie u. Physiologie der Blutgefässsysteme, der 
Blutdifferenzen u. des Athmungsprocesses gegründet v. 
als eine Erläuterung des 37. § seiner Humoralpathologic 
dargebracht. Die physikal. Theorie der Wärme ist nach 
einem, weniger, als er verdiente, bekannten n. geachte- 
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tcn Naturforscher , dem verewigten J. F. Winter), 
erläutert u. der Lehre von (hier. Warmequell unterge- 
legt. Nach W.'s Theorie ist die Wirme die Verbindung 
beider Polaritäten zur Indifferenz. Nach Dr. Stein- 
heim * ■ Lehre wären «mach die Punkte des Uebergan- 
gce vom Arterienblute in venöses, (daa weiland seröse, 
lymphat. System) der Ort, u. der gegenseitige Austauach 
der Blutpolaritäten (die Secretion) der Act dar Wärme- 
bildung im organ. Körper. Steigende Parallele der 
Wärmegrade im organ. Reiche mit der steigenden Diffe- 
renz des Hintes, des Circulalionssv Sterns u. der Kntwik- 
kelung des Alhmungsapparates gelten ihm als ebenso viele 
hannon. Ausladungen dieses Principea. Mancherlei Be- 
siehungen der Wärme zum Lebensprincipe ; die innere 
Differenz der verschiedenen Wirmearten, s. B. der Son- 
neu wärme zur sogenannten strahlenden] daa Steigen der 
dunkeln Wärme zur leuchtenden; besonders die Unter- 
scheidung des Effectes der Lebenskraft (des Calidi innati) 
cum Wirmestoffe in Beziehung auf die schmelzende Ei- 
genschaft derselben , u. insbesondere nach der Verschie- 
denheit des zu schmelzenden Gegenstandes (hier in der 
Digestion, dort in der eigentlichen Solution durch Schmel- 
zung) wurden fast mehr resultoriach berührt, als erwo- 
gen. — Herr Etatsralh Pf äff verbreitete sich hierauf 
nach »einer gewohnten scharfsinnigen u. anregenden 
Weise auch Aber die Warme, ihre Verhältnisse zum 
Lichte , ihre innere Mannigfaltigkeit u. verschiedene 
Einwirkung auf den Thermometer, besonders in dem 
organ. Reiche in patholog. Zuständen insbesondere. Man 
konnte in diesem Falle sich unschwer Oberzeugen von 
dem Vortheile, die eine Verbindung des Physikers mit 
dem Physiologen u. Pathologen gewährt u. daas von der 
organ. Physik aua aich auch mancherlei Aufschluas über 
die unorganische erwarten lässt. — Dr. Dührsaen 
hielt einen Vortrag über speeif. Mittel u. über die An- 
wendung einiger bei verschiedenen Krankheiten. — Dr. 
Oppenheim sprach über die Ursachen der Entste- 
hung des falschen Gelenkes; eioe zu grosse oder zu 
geringe entzündl. Reaction Ist die Ursache derselben; 
die Heilung würde durch ein Haaneil, in dem Knochen 
aelbst angelegt, zu erreichen sein.— Dr. Nagel theilte 
Einiges über abnorme Geistesiusserungen bei Kindern 
nls Vorboten einer sich manifestirenden Hirnaffection 
mit u. über den daraus für die Präzis zu entnehmenden 
Nutsen '). [P/of AfittAe/limgeo, Ii. 7 m. 8. 1836.] 

(Schmidt.) 



Prtiffragen. I. Der Akademie. Die Geschichte 
der Menstruation physiologisch zu erörtern} den Ein- 
Boss , den diese Function auf die Krankheiten ausübt 
u. den aie von ihnen erhält, kennen zu lehren. Der 
Preta ist 1000 Fr. Er wird in der öffentlichen Sitzung 
von 1838 zuerkannt werden. — II. Preitfrage durch 
den Baron Portal gestiftet. Es wird aufgegeben , die 
Geschichte der auf das venöse System sich beziehen- 
den Entdeckungen von Morgagni bis auf unsere Zei- 
ten zu beschreiben, a. den Kinfluss zu bestimmen, den 
diese Entdeckungen auf die Kenntnias u. die Behand- 
lung der Krankheiten ausgeübt haben. Der Preis Ist 
600 Fr. u. wird in der öffentl. Sitzung des J. 1838 zu- 
erkannt. — Die durch Madame .Marie Elisabeth 
Bernard de Civrieux gestiftete Preisfrage für das 
J. 1837 (8. Jahrbb. B. VII. 8. 373) wird von der Aka- 
demie von Neuem bekannt gemacht. Für 1838 ist fol- 
gende Aufgabe gewählt: den Einfluss der phys. u. mo- 
ral. Erziehung auf die Erzeugung der Ueberreizung des 
Nervensystems u. der Krankheiten, welche eine Folge 
derselben sind , zu bestimmen. Der um den dritten 
Theil erhöhte Preis wird 1500 Fr. sein u. in der Siz- 



zung des J. 1838 zuerkannt werden. Die zum Con- 
curs eingeschickten Abhandlungen für alle Preisfragen 
müssen unter den gewöbnl. Formen an das Secretariat 
der Akademie vor dem 1. Marz 1837 u. 1838 abgege- 
ben werden. — Für 1837 sind die Preiset I. Der 
Akademie: die Analogien u. Unterschiede, welche zwi- 
schen dem Typhus u. den typbuaartigen Fiebern (Abdo- 
minaltyphua) statt finden, kennen zu lehren. — 11. Der 
Portal' sehe Preis. Eine Beschreibung der anatom.- 
patholog. Geschichte der Erweichung der Gewebe. 

Für das J. 1838 hat die 8odetö-medico-pratiqoe fol- 
gende Preisfrage gestallt: den Werth der Abführmittel 
in den acuten Krankheiten darzustellen, ihre Wirkungs- 
weise zu ermitteln u. mittels klin Beobachtungen ihre 
passenden, beste An wendungsweise darzuthun. Der Preis 
ist eine 500 Fr. werlhe goldene Denkmünze, Die tatein. 
oder französ. in üblicher Form geschriebenen Abhand- 
lungen müssen postfrei vor dem 1. Octbr. 1833 an den 
Generalseeretair der Gesollschaft Dr. A. Cazenave 
eingesendet werden. 

Prcitfrag«. Der homöopathische Verein im Gross- 
herzogthume Baden hat in seiner Generalversammlung 
am 1. Oct_ 1836 beschlossen, folgende Preisfrage zu 
stellen: „Welche und die Wirkungen der Kieselerde 
auf den gesunden menschlichen Körper?" Die Prü- 
fungen sind nach der in der Hygea Bd. I. 8. 898 ge- 
gebenen Norm anzustellen, es muss nämlich 1) der so 
prüfende Stoff an verschiedenen Personen geprüft u. 
die Individuaütit jeder Person genau geschildert wer- 
den; 2) sind verschiedene Gaben In gehörigen Zwi- 
schenräumen zu reichen; 3) muss bei jeder Person ein- 
zeln der ganze Verlauf der Arzneikrankheit genau auf- 
gezeichnet werden, so dass erst am Schlüsse eine Ue- 
bersicht der Wirkung auf die einzelnen Organe u. 
Systeme folgt ; 4) muss über Lebensweise u. Verhal- 
ten der Versuchsperson, über epidemische Constitu- 
tion u. klimatische Einflüsse bestimmte Auskunft ge- 

Seben werden. — > Die Schriften werden durch ein 
reisgericht von 5 Aerzten (geh. Hefrath Dr. Kramer 
zu Baden, Prof. Dr. Werber zu Freiburg im Breis- 
gau, Prof. Dr. Kirschleger zu 8traseborg, Dr. Pauli 
zu Landau u. der Unterzeichnete} geprüft u. sind unter 
den üblichen Formalitaten bis längstens zum 15. Aug. 
1837 an einen der Genannten einzureichen. Die beste 
Antwort wird mit lODucaten, die nächstbeste mit 5 
Ducaten als Preis honorirt o. dann abgedruckt (in der 
Hygea}, wofür daa contra ctmiasiee Honorar überdies« 
vom Verleger bezahlt wird. — Indem der Verein zn 
dieser Prüfung einladet, wird bemerkt), dass der Preis 
▼en 18|| einstimmig dem Dr. Med. A. W. Koch zu 
Stuttgart zuerkannt wurde, indem er die Frage: „Wel- 
che sind die reinen Wirkungen der eaustischen u. der 
kohlemauren Kalkerde auf den menschlichen Organis- 
i," entsprechend beantwortet halte. 

Dr. Ludw. Griesseiich, 



1) Die Vorträge der DDr. Stlntilng. Günther, Dnhn 
• en a. Dingel »oll-n In einem der oacbilcn lief ie von Pfaff» 
Millhciluugcn UiKgctneilt »erden. 



Personalnotisen. 

London. Die Vncanzen am Kings College sind nun 
definitiv wieder besetzt, und zwar ist Hr. Mayo alt 
Prof. der Chirurgie und Physiologie, Hr. Partrldgo 
für Anatomie, Hr. J. Forbes Royle für Materia 
medica, Hr. Per gas für Medicina forensis angestellt 
worden. — Der Pascha von Aegypten hat den bekann- 
ten Augenarzt Dr. Taylor zum Range eines Beys 
erhoben. 

Rdinburg. Der Docent an hies. Universität Dr. 
8 h a r p e y ist zum Prof. der Anatomie u. Physiologie 
an der Londoner Univers, ernannt worden. 

Parit. Der Oberarzt des Hospitals de la Pitie* Dr. 
Louis ist an die Stelle des verstorbenen Dr. L'her- 
miaier zun 
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nedepartemeoU ernannt worden. Ebenso der adjungi- 
rende Prof, in der hie*, med. FacoHät Dr. Da Ina« 
sunt Oberarzt dea Hospitals der Salpetriere. 

Roveredo. Der k. k. Kreiawandarxt J. N. A b e r I e, 
der die Ehre hatte , den Herzog voa Nemours auf sei- 
ner Durchreise in Gesellschaft seines hohen Bruders, 
dea Herzogs von Orleans, an einer mit Fieber beglei- 
teten Angina tonsillaris zu behandeln and ihn binnen 
wenigen Tagen herstellte, hat vom Herzoge von Or- 
leans , mit der Versicherung der vollkommensten Zu- 
friedenheit, eine prächtige goldene Tabaksdose u. in 
dieser 20 Stuck Napoleonsd'or erhalten. 

St. Peteriburg. Die hie*, med.-chirurg. Akademie 
hat den engen Cyclue der bisherigen Wahlconventc auf 
löbliche Weise überschritten n. einen Deutschen, der 
nicht Ton ihr gebildet ist, den frühern Oberwundarzt 
am Seebospltale , den tüchtigen Dr. Seidlitz, zum 
Prof. der therapeut. Klinik gewählt. Dieser hat am 
13. 8eptbr. seine Vorträge (lateinisch u. russisch) be- 
reits begonnen. 

Müncften. Der königl. Leibarzt u. Obermed.-Rath 
Dr. v. Breslau wurde zum geheimen Rathe tax- u. 
aiegelfrei ernannt. 

Hanau. Der geh. Obenned.-Rath Dr. Kopp hier 
bat das Commandeurkreuz des kurhess. Ordens vom 
goldenen Löwen erhalten. 

liontu Der biet, prakt. Arzt Dr. Nettekofen 
Ist als Assistenzarzt in der geburUhülfl. Klinik hies. Uni- 
versität angestellt worden. — Der Privatdocent Dr. 
Windischoiann hier ist einem erhaltenen Kufe als 
Prof der Anatomie an die Universität Löwen gefolgt. 
— Der bekannte Irrenarzt Dr. Bird in Siegburg ist 
von der königl. Leopoldin.-Carolio. Akademie der Na- 
turforscher zum Mitgliede ernannt worden. 

Stuttgart. Dem Oberregierungsrath t. Wäch- 
ter ist neben seiner bisherigen Stelle der Vorstand dea 
königl. Med.-Colleglum mit dem Titel u. Range eines 
Collegialdirectors übertragen worden. — Die erledigte 
8telle eines Oberem taarztes zu Marbach hat der prakt. 
Arzt Dr. Roos erhalten. 

irürttembergitch- Bartenstein. Hofrath Dr. J. R ö- 
aer hier wurde vom ärztl. Vereine zu Athen u. von der 
niederrbein. GeaeUschaft für' Natur- u. Heilkunde zu 
Bonn zum correspond. Mitgliede ernannt 

Birkenfdd in Oldenburg. Der bisherige Physikus 
Dr. Riecke hier ist, der Vocation zum Leibarzt dea 
Königs der Belgier folgend , nach Brüssel abgegangen. 

JVeustrefiis. Se. K. Hoheit der Grossherzog hat 
den bisher. Obermed.-Rath Dr. KortOm hier zu sei- 
nem Leibuiedicus , so wie zum geh. Med.-Kalh u. Vor- 
sitzenden am Med.-Colleginm ernannt. — Der Rath Dr. 
Haoi us in Altstrelitz ist zum Med.- Rathe u. Kreis- 
physik us erhoben u. hierher versetzt worden. 

Coburg. Am 4. Octbr. wurde hier das 50jähr. 
Doctorjubiläum des geh. Med. Rathes Dr. J. 8. Som- 
mer gefeiert- Der Staatsminister v. Carlowitz über- 
reichte dem Jubilar im Namen des Herzogs das Com- 
thurkreut des berzogl. sächs. Brncstin. Hausordens. 
Die grösste Auszeichnung wurde demselben aber wohl 
durch die Frau Herzogin , die ihren Glückwunsch per- 
sönlich abstattete. 

Dresden. Prof. Dr. v. Ammon hier hat von der 
Societe inedico-pratlque in Paris eine goldene Medaille 
500 Francs an Werth für die Beantwortung der von 
dieser Gesellschaft aufgegebenen Preisfrage über Iritis 
(Cfr. Jahrbb. B. V. 8. 272) erhalten. 

Hcrlin. Des Königs Maj. haben dem Direktor der 
med.-chirurg. Lehranstalt u. Prof. in der med. Facultät 



der Univera. Greifswald , Dr. M a n d t , unter Be legung 
dea Titels eines geh. Med.- Rathes , die nachgesuchte 
Entlassung zu ertheUen geruhet. — Der Reg. Med- 
Rath Dr. Frank in Frankfurt an der Oder ist zum 
geb. Med. -Rathe ernannt worden. — Der Med.-Rath 
u. Prof. Dr. Rathke in Königsberg hat sein Kntlae- 
aungsgesnch zurückgenommen und des Königs Maj. ha- 
ben sein Verbleiben in preuss. Staatsdiensten u. auf 
aeinem Posten in Königsberg zu genehmigen geruht. — 
Se. Maj. der Kaiser von Russland haben dem Reg.- 
Arzte Dr. Sinogowitz den St. Annenorden 3. Clasne 
verliehen. — In der letzten Sitzung der hies. Hufe- 
land' sehen med.-chirurg. Gesellschaft ist nach teeta- 
meutar. Verfügung ihres jüngst verstorbenen würdigen 
Stifters der Herr Präsident u. s. w. Dr. Ruat zum 
perpetuellen Director der Gesellschaft ernannt worden. 
Gleichzeitig wurde noch durch Stimmenmehrheit Prof. 
Dr. Osann zum Vicedirector erwählt. — Prof. Dr. 
Dieffenbach hier ist von der medicin -naturwis- 
senschaftl. Gesellschaft zu Florenz, vom ärztlichen Ver- 
eine zu München u. vom Vereine grossherzogl. badi- 
■cher Medicinalbeamter für Beförderung der Staatsarz- 
neikunde zum correspond. Mitgliede erwählt worden. — 
Der Herausgeber der medicin. Centraizeitung, Dr. J.J. 
Sachs hier, ist von der niederrbein. Gesellschaft für 
Natur- u. Heilkunde, von der medicin. Section der 
schlesischen Gesellschaft für Vaterland. Cultur u. von 
der Gesellschaft für Natur- u- Heilkunde in Dresden 
zum correspond. Mitgliede ernannt worden. — Der 
hies. prakt. Arzt Dr. Wallmüller hat die Assisten- 
tenstelle der unter der Direction des geh. Obcrroed.- 
Ratha Dr. Tr Ostedt stehenden Poliklinik der hies. 
Universität erhalten. 

Todesanzeigen. 

London. Am 7. Mai starb hier der verdiente ana- 
tom. Demonstrator an der Webstreet-8chool , Dr. Mi- 
lard, 27 J. alt, an Phthizis pulmonalis. 

Peteriburg. Der als Geburtshelfer ausgezeichnete 
U. auch ala Schriftsteller in aeinem Fache geachtete 
kaie. russ. Staatsrath v. Sutthoff ist im September 
d. J. gestorben. 

Mains. Hier starb am 12. Aug. Dr. Justin Rö- 
aer, ehemaliger churfürstl. kölnischer Hofrath u. Leib- 
arzt im 70. J. 

Stuttgart. Hier starb am f. Octbr. der Med.-Rath 
Dr. v. Frank, Ritter des Ordens der Württemberg. 
Krone, früher Mitglied des Med. Collegium, 69 J. alt. 

Arnbach. Am 28. Aug. starb hier der königl. baier- 
sche Med.-Rath bei der Regierung des Rezatkrcisea, 
Dr. J. F. A. Geasner, 63 J. all, ein als Physika« 
u. Hebammenlehrer sehr verdienter Mann. 

AWrelif*. Am 3. Septbr. starb hier der geh. 
Med.-Rath u. Leibarzt Dr. P. F. H. HieronymMn 
einem Alter von 69 J. 

Ferner sind gestorben: Kreisphyiikua Dr. Ostb- 
ner zu Beckum, Kreisphysikus Dr. Wörmes zu Witt- 
stock, Dr. Lauer in Witt lieh, Dr. Geyaer in Kiel 
57 J. alt, Dr. Becker zu Drestedt, Dr. Phrehn in 
Pinneberg 29 J., Dr. Levy in Altona 38 J., Justiz- 
rath Dr. Maes in Schleswig 49 J., Reg.-Arzt Dr. de 
La lande in Erfurt, Physikus Dr. Sauerhering in 
Mohrungen 54 J., Oberamtsarzt Dr. Koller zu Bett- 
nang 78J., Dr. Werres in Köln, Dr. Glaser in 
Grünberg, Dr. Raimann in Jauer, Dr. Bähr in 
Altdöben, Dr. Schubert in Hirschberg u. der Gar- 
nisonsstabsarzt ausser Diensten Dr. F. Schöning zu 
Wollin. 
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Bd. XIII. 1837. M2. 

A. Auszüge aus sämmtlichen in - und ausländischen med. Journalen. 

L Hygieine, Diätetik, Pharmakologie und Toxikologie. 

79. JDerichl aus GaUein Jür das J.1SS5', von lieh erwärmtes destilllrtes u. gemeines Wasser. — 
Dr. W. S I r e i n z zn Linz. Dieser Bericht bezieht < Diese u. die chemischen Untersuchungen der frag- 
lich hauptsächlich auf die pbysikal. Forschungen, lieben Mineralwasser haben die wunderbar« Heil- 
welche von dem Dr. Kiene angestellt wurden, kraft derselben nicht erklären können. Die festen 
Laut denselben gehört das Scfiwtjelivasserstoffga» Bestandtheile des Gastein. Thermal wassers betra- 
zu den permanenten Bestandteilen des Gastein. gen in 16 Unzen desselben nur 2 Gran, n. die 
Mineralwassers. Dieses Gas ist bei dem natürl. geringe Menge der bierin enthaltenen gasförmigen 
Wärmegrade, also an der Quelle selbst , am roei- Stoffe steht gar nicht im Verhältnisse mit anderen 
sten bemerkbar u. nachzuweisen , wogegen es bei Heilquellen. Die ganz besonderen Eigenschaften 
abnebmenderTemperaturdes Mineralwassers gleich- n. Wirkungen des Mineralwassers zu Gastein mögen 
zeitig mit den Wasserdämpfen entweicht, während also in seioem eigentümlichen Bildungsprocesae, 
der übrige Theil desselben durch Wahkerwandt- in dem noch rätselhaften Znsammentreffen phy- 
sebaft u. Austausch mit sonstigen Stoffen neue sikalisch - chemischer Vorgänge , wobei sich die 



Verbindungen eingebt. Dasselbe gilt von einer festen u. tropfbar flüssigen Bestandtheile mit Gas- 
geringen Menge kuhlensauren Gases, welche sich arten n. Urkräften , namentlich mit dem elektri- 
bei Vermischung des Gastein. Mineralwassers mit sehen, galvanischen, mit dem Wärmestoffe u. s. w. 
frisch bereitetem Kalkwasser deutlich zu erkennen in der innigsten Durchdringung zu/ constantenEin- 
giebl. Der Extracliustoff , welcher sich am Bo- heit verbinden, bedingt sein. — Vf. spricht mit 
den, an den Wänden der Wasserbehälter u. der Begeisterung von den, oft beinahe ans Wunder- 
Abflussröbren als ein graulicht -weisser, schleimi- bare u. Unglaubliche grenzenden Heilungen schwe- 
ger, fettig anzufühlender Niederschlag findet, bit- rer Körperleiden, jedoch ohne solche Fälle nain- 
det sich erst bei verminderter Temperatur des Ther- haft anzurühren. [Oesterreich. Jahrb. Bd. XI. 
malwassers u. ruhigemStehen desselben unter gleich- St. \. 1836.] (Poigt.) 
zeitigem Zutritte der atmosphär. Luft u. des Tage- 80. Die hepatisch" salinische Mineralquelle 
lichtes, u. enthält dann eine lebhaft grüne Färbung %u Bush im Stepnitxer Kreise der fVoytvodschaJi 
n. filzartige Beschaffenheit. Dieses Naturerzeug- Krakau, im Königreiche Polen $ von Dr. Hits- 
niss, ehedem Couferra thermalis, jetzt Oscillatoria zel. Nach einer im J. 1830 von Werner aoge- 
oder Tbeiothermine benannt, wird von den sei- stellten Analyse enthalt dieses Mineralwasser fol- 
tensten u. bewunderungswürdigsten Infusorien be- gende Bestandtheile : 

wohnt. Die Menge des Atot» ist noch nicht ennit- a) flüchtige In 1 Uttre (1 polnischem Quart) 



telt. Bei der höhern Temperatur des Mineralwas- 

Schwefelwaiterstoffsaj - — — 2,715 C.Z. 

«ers weicht die Magnetnadel mehr, u. weniger bei süSTm"— ^* — — — — 0926 — 

Abnahme seiner Wärme ab. Bei dem ersten Ver- Aünofphäriacha Luft — — — 0^791 — 

zeigt die Magnetnadel allemal die grösste — T^TTT» 



socue 

Empfindlichkeit gegen das Thermalwasser u. zu- 



b) fixe in 22452 Gr. M.G. 



gleich die grosse Deriration • bei oft nach einander Jodwas»er«tofThaltige Bittererde — 1,35 Gr. 

wiederholten Versuchen aber wird die Erregbar- Salzsäure Bittererde — — — 8,77 — 

keit der Nadel um Vieles geringer. Im Vergleiche Schwefelsaure Bittcrerde — — «9,30 — 

zu dem destillirten u. gemeinen Wasser übt das 8al"aure. ^™ ~ — WMJ ~ 

* f . , Kohlensaure Kalkerde — — — J,öl — 

Oaslein. Mineralwasser bei gleichen Wärmegraden Schwefelsaure Kalkerde — — 26,94 — 

einen weit grössern u. gleichförmig fortwirkenden Kxtrnctivitoff — — — — — — — 

Reiz auf die Magnetnadeln aus n. bewirkt eine län- Vertast <Mg — 

ger anhaltende Abweichung derselben um mehrere 22,452 

Grade. Das Gastein. Mineralwasser leitet also die Das aus der Quelle frisch entnommene Wasser 

Elektricität mit weit grösserer Kraft u. Ausdauer ist klar, verbreitet einen starken Geruoh nach 

n. giebt eine vorzüglichere Verwandtschaft zu by- Schwefelwasserstoffgas, besitzt einen pikanten sal- 

droga Iranischen Wirkungen zu erkennen, als künst- zig - bitterlichen hepatischen Geschmack u. eut- 

Med. Jakrbb. Bd. XIII. Hft. f. 10 
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wickelt reichlich Luftblasen «st« ^k*** ^iMeflitM *u ^reti£s? Ütit fustf^enjl^OO Kurgaste auf ein- 
beträgt -f- 9° — 9 w ,Ä»r itht*^ sp«»cif» fcbhwere-fcei *U»t zugegen aiadu lswali«Jllegel steigt die Zahl 
mittlerer Temperatur ist 1013,780. Der atmosphär. der Trinkenden während des Sommers auf 400 ; 
Luft ausgesetzt trübt es sich sehr bald ; sein Ge- für sie ist in jeder Hinsicht gesorgt , auch fehlt 
xchmack wird kotierst unsjhgeufhm, u. es verbrei- es nicht an Badeeturiebtungen zu Wasser- u. Mot- 
tet einen durchdringenden Geruch nach faulen keitbädero , obwohl diese nicht zu den besten ge- 
Kiern. Nach 48 St. verliert sich ietztrer ganz, u. hören u. verhältnissmässig auch nur selten benutzt 
das Waiser wird wiederum so klar , wie vorher, werden. — Weissbad liegt 2400 F. Uber der Mee- 
Dnrch gradweises Erwärmen verflüchtigen sicli in restlache in eiuein engen , nach allen Seiten hin 
ihm die Gasarten, vom SchwefelwasserstoiTgas aber geschlossenen u. nur nach N. hin geöffneten Wie- 
lälst sich selbst iroeb bei ~f- 74° R. eiue gering* seuthale, den mit 8chnee bedeckten Gebirgen uä- 
Menge nachweisen. In therapeut. Hinsicht wurde her als Gais. Es entbehrt der reinen , wohlthuen- 
dieses Wasser, das abführend wirkt, u. theils zu deu Luft, welche man an letzlerm Orte einath- 
Bädern, iheils auch al$ Trinkkur benutzt wird, in met n. zeichuet sieb Uberdiess noch durch einen 
folgenden Kraukbeiten bisher mit Erfolg auge- raschen Teinperaturwechsel aus. Die Morgen sind 
wandt l ): 1) Scropfieln in allen i/iren Formen in der Reget warm, die Abende dagegen kühl; 
(Geschwüre, Caries, Knocheuauftreibung,Gesch wül- die mittlere Temperatur im Juli 1835 war 17,63° R. 
ate u, Verkrümmungen) ; 2) chrvn, RJteumaüsmus Nur wenn N. weht , fiudet eine wirkliche Reuovi- 
u. GiclUi 3) Krankheiten, die auf einer trank- rung der Thalluft statt, die ausserdem immer et- 
hajl erhöhten Venosit&t in den der Jieprvduction was Drückendes hat; die Nordluft ist aber hier 
vorstellenden Organen beruhen, als materielle Hy- stets rauh u. kalt. Alle Einrichtungen daselbst 
poeboudrie u. Hysterie, Physkonien der Leber, stehen denen vou Gais sehr nach, u. besondere 
Milz, der Drüsen u. s. w. ; 4) der JVeic/uelzopf ; Uebelstäude sind auch noch , dass sich kein Arzt 
5) chron. üautausscldäge , besonders Kratze u. hier befindet, u. dass es ausser der Gesindestube 
Flechten; 6) Krankheiten, welche durch den Mise- kein einziges heizbares Zimmer hier giebt, wo- 
brauch metallischer Gifte u. Arzneimittel , na- durch die Kurgäste bei kaltein Wetter genöthigt 
inentL des Mercurs u. Bleies hervorgebracht werden, sind, die Molken im Bette zu trinken, u. auch 
u. endlich 7) veraltete r/ieumat. , giclitische, im- den grössten Theil des Tages in diesem zuzubrin- 
petiginöse Fussgeschwüre, Contraindicirt ist das gen. Die Molken , welche au den beiden Kuror- 
JYlineralwasier bei allen mit Plethora verbundenen tengetrunken werden, sind aus Ziegeumilch mit 



u. aus dieser hervorgehenden Krankheiten , Eut- Hülfe des Kälberlaabs bereitet u. werden täglich 
zündungeu u, fieberhaften Zuständeu, bei Neigung frisch von der Seealp iu hermetisch geschlossenen 
zu Blutuugeu, Vereiterungen, idiopathischen Brust» hölzernen Butteu gebracht, damit sie ihre Tem- 
leiden , res» nervösen Uebelu , Schwäche der Ver- peratur u. flüchtigen Bestandtheile bewahren. Ihre 
d<Miungsorgane k Erschöpfung der Kräfte durch Ankunft wird mit einer Glocke verkündigt. Nach 
Säfteverlosl u. bei allen Formen der Syphilis, de- Weissbad, das der Seealp am nächsten liegt, kom- 
mt Zufälle durch den Gebrauch dieses Wassers men die Molken am heissesten, so dass es un- 
eutlarvt u. verschlimmert werden. [HufelancCs möglich ist, sie in diesem Zustande (bevor sie 
Journ, St, 3. 1836.] (E.Kuehn.) abgekühlt sind) zu trinken. Nach augestellten 
81* JVotisen. über die Molkenanstalten des Untersuchungen trafen dieselben während 4 Wo- 
Content Appenzell u. über die Molkenkuren; vom oben in dein letzten Sommer dort miL einer Wär- 
M.-R. Dr. Heyfelder in Sigmariugeu. Un- me von 55 — 60° R. ein , u. werden zu 36— 40° 



ter deu Molkenanstalten der Schweiz siud die des R. getrunken. In Gais laugen dieselben mit einem 
Appenzeller Landes, Gais, l-Veissbad u. Hein- solchen Temperaturgrade an, dass sie sogleich ge- 
richsbad die ältesten u. auch am meisten besuch- trunken werdeu köuuen. Das Molkentrinken be- 
ten. Erstres liegt fast 3000 Fuss über der Mee- ginnt jeden Morgen um 6 Uhr. Die Glaser, wel- 
resfiache in einem breiten nach Ost n. West ge- che dieselben enthalten , fassen gegen 12 Unzen, 
öflneteo Gebirgseituchnitte, dessen südl. Reihe sich Die Kurgäste triukeu deren 8 u. 10, ja 12, was 
an den Sintis u. dessen nördliche sich an den Gäl- bei vielen eine zu grosse Quantität ist, u. manche 
vis lehnt. Der herrschende Wind ist im Frühjahre Beschwerden veranlasst , leider aber aus Gewohn- 
der S. , Im Sommer der O. u. im Herbste u. Win- heit unberücksichtigt bleibt. Vf. hat von den 
terderS.W. GegeuN. Ist Gais geschützt. Die mittlere Molkenkuren u. dem langem Aufenthalte in Gais 
Temperatur war im Juli 1835 hier 18,26° R., in »ehr günstige Wirkungen gesebn, besonders lei- 
anderen Jahren ist sie gewöhnlich 17°. Die Luft steten sie Grosses in der tuberkulösen u. piluitö- 
ist sehr rein «. von dem wohlthätigsteu Einflüsse sen Lungensucht, nur muss die Krankheit noch 
auf Kranke u. Gesunde. Die Kurzeit beginnt in nicht zu weit gediehen, die Tuberkel nicht er- 
günstigen Jahren mit dem Juni u, endet mit dem weicht u. noch keine Exoavation vorhanden sein, 
August. Die grösste Frequenz findet im Juli statt, Mit Unrecht hat mau von diesen Kuren angenom- 
men, dass sie keine Krisen, sondern nur Lysen 
. „ , . . _ , zu Stande briugen : Vf. hat sich indessen vom Ge- 
.1. w F^tu« ^.Jci ,8M ^ ?0 ' goutheUe überzeugt u. gesehn, dass sie Krisen 
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auf deu Darmkanal, auf die Haut, den Urin tu 
selbst auf die Brust hervorbringen, indem sie braun- 
gelbe, breiige Stühle, einen vermehrten Schweiss, 
starkem Haroabgang u. selbst eigeulhüml. Sputa 
veranlassen, wobei zu bemerken ist, dass alle 
diese Secrela eineo deu Molken ähnlichen, säuer- 
lichen Geruch auuehmen. — Erscheinungen, die 
zugleich dartliuu , dass sie auch auf Unterleibs- 
leiden , Stockungen im Pfortadersysteme , Leber- 
•uschoppungeu u. a. von grösstem Einflüsse sind. 
Vorzüglich geeignet für diese letzteren Krankhei- 
teu sind noch die Molkeuklystire , welche, lauge 
furtgebreucht u. in refr. dos. applicirt, die Trink- 
kur auf eiue uuverkeunbare Weise unterstützen. 
Auch finden dieselben noch da ihre Anwendung, 
wo das Trinken der Molken Beschwerden verur- 
sacht, die ihreu Furlgebrauob nicht gestatten. [Ibid.] 

(E. hiiihn.) 

82. Leber das essigsaure Blei bei der Be- 
handlung der Lungenschwindsucht ; von Dr. Fa- 
st e r. Nach dem Vf. benutzt der Prof. F o u q u i e r 
das essigs. Blei in der Charite in Paris vielfach u. 
mit Glück gegen die Lungenschwindsucht, seitdem 
es von deutschen Aerzten in dieser Beziehung em- 
pfohlen worden ist. VVeun er auch den todll. 
Ausgang der zu weit vorgeschrittenen Phthisis da- 
durch nicht aufzuhallen vermochte, so wurden 
doch ihre Symptome gemässigt, wahreud er da- 
gegen die Kraitkh., weun sie noch im 1. Stadium 
stand, damit beseitigt zu haben glaubt. ludicirt 
ist das Mittel nur in solchen Fallen, wo die Er- 
schlaffung das Hauptsympluin ist, dagegen inuss 
es in allen Fällen vermieden werden, wo die Zei- 
chen des Erethismus vorherrschen. Die Verord- 
uungsweise betreffend, so wendet es F. gewöhn- 
lich in einem Julep an ; man beginnt mit 1 oder 
2 Gr. täglich, die man des Morgeus nehmen 
laut, u. steigert allinälig diese Gabe bis auf 10 Gr. 
höchstens täglich. F. verbindet damit gern die 
Narcotica , namentl. das Opium, weil es die spe- 
cif. Wirkung des Mittels befördere. [BulL de the- 
rap. T. IX, Livr. l.J (Schmidt.) 

83. Dr. W. Wal face, über tUs kräftig* 
Wirkung det Kali hydriodiiu bei bösartigen 
schwammigen u. krebsartigen Krankheüen. 

Ein Mann, welcher bis in sein 30. J. , mit Aus- 
nahmeeiner syphilit. AfTection, welche jedoch keine se- 
cundären Symptome nach sich gezogen hatte, völlig ge- 
sund gewesen war, bekam 16 Monate vorher, ehe ihn 
der Vf, sab, an der rechten Seite der Innern Fläche der 
Vorhaut bei der Corona glandis einen dunkelblauen, 
schwammigen Auswachs, neben welchem bald ein andrer 
ähnlicher Art hervorbrach, welche beide in Kurzem zu- 
sammenflössen. Er verursachte keine Schmerzen u. ver- 
grösserte sieb nur wenig binnen 7 Monat., nach welcher 
Zeit er einmal von einem Pferde geschleift ward. Bald 
nach diesem Vorfalle bemerkte er in seinem rechten 
Schambuge einen kleinen festen Kern, welcher allmä.ig 
bis zur Grosse eines Taubeneies anwuchs. Der Kranke 
wandte sich deshalb an verschiedene Aerzte u. Spitäler, 
welche jedoch das Uebel verkannten u. zum Theil als 
syphilitisch" mit Quecksilber behandelten, worauf die Ge- 
schwulst im Schambuge zunahm n. roth ward. Auf der 
Seite der eulzündeten Vorbaut dem oben er- 



wähnten Auswüchse gegenüber bildete sich nun ein (;.•- 
schwur , aus weichem eUie fungöse Masse in Kürze« 
hervorbrach. Zugleich wuchs die Geschwulst im Scham- 
buge bald nachher zur Grösse eines Gänseeies an «.war 
noch ziemlich hart, ward aber bald an einzelnen Stel- 
len weich u. nahm eine blauschwarze oder bochrothe 
Färbung an. Die diese Geschwulst bedeckende Haut 
borst später u. es kam eia Fungus zum Vorschein. Als 
der Kranke endlich in das Spital aufgenommen ward, 
woran der Vf. angestellt ist, wurden anfangs Kataplas- 
men u. innerlich Kreosot angewendet , doch mit schlech- 
tem Erfolge, indem die Geschwulst um das Doppelte 
grösser ward, die hektischen Symptome u. die Schmer- 
zen zunahmen u. die Nächte schlaflos wurden. AI« der 
Krauke in die Abtheilung des Vf. demselben sur Behand- 
lung übergeben ward, zeigte sich die Geschwulst im 
Scbambuge von ovaler Form, von 7" Länge, 5" Breit« 
V. an einigen Stellen 3" Höbe. Ihre Oberfläche war 
ganz höckrig u. hatte grgen die Mitte zu eine tiefer« 
Höhlung , welche gleich deu kleineren Vertiefungen eine 
dünne, klar«, gelblichte Flüssigkeit enthielt. Sie halt« 
ern- w«isslichte Farbe mit braun-, blase- u heilrothen 
Flecken untermischt; di« mehr rotben Flecken warea 
verhültaissmässig fester. Der Ansfluss war sehr stark 
u . war auf der Uberfläche eiterartig, auf dem Haulrande 
u. dem unterliegenden Unterhautgewebo dagegen jau- 
chig. Die Haut haue einig« Zoll an der rechten Seit« 
der Geschwulst dunkelpurpurrctb« Streifen u. auf der 
Seite zwischen der Geschwulst a. dea GeaeblecbUtbeilee 
war sie dunkelblau u. sehr verdickt. Die Geschwulst 
auf der autern u. rechten Seite des Penis hutte 3" im 
Durchmesser u. war von festerer Consistene u. blasserer 
Farbe als die im Schambuge. St- war rund v- hatte 
auf ihrer Oberfläche eine Menge Vertiefungen, welch« 
mit klarem Ichor gefüllt waren. Ausserdem bemerkte 
der V f. noch zwei kleinere krank« Stellen auf d«r Haut- 
decke des Penis , wovon die eine auf der rechten Seite 
von weisstichtetn breiigem Aussehn u. ziemlich erhabea 
war u. den Umfang einer grossen Erbse hatte , während 
die andre von der Grösse eines Farthing (sächs- Pfen- 
nigs) auf der linken Seite des Penis bg; ihre Ober- 
fläche war zum Theil breiig, zum Theil mit anschei- 
nend gesundet! Granulationen bedeckt. Diese lelstre 
Stell« hin« auf der einen Seile mit dem grösser« Fun- 

Bis des Penis zusammen. Die Haut am Peels u am 
odensacke war sehr verdickt u. von hochrotber Farbe. 
Der Hodensack war schlaff u. verlängert; der rechte 
Samenstrang hatte di« Dick« eines Fingers | der linke 
dagegen war von natürl. Umfange. Ausser dem Auer 
flusse aus der Oberfläche des Fuogus fand anch noch eia 
starker eitriger Ausfluss aus einer Oeffnung an der Vor- 
derseite des Hodensacks, so wie auch von der Mündung 
der geschwollenen Vorhau« stau. Der Kranke war da- 
bei sehr blass u. abgemagert: sein Pals 
e. häutig | alle Abende um 9 Uhr ward er 
Froste befallen mit nachfolgender starker Ausdünstung 
an Kopf u. Brust. Die Functionen des Darmkenais u. 
die Harnabsonderung gingen regelmässig vou Stalten, 
ebenso das Alheroholen. Der Kranke klagte sehr über 
ein Gefühl von Schwere, so wie über von Zeit zu Zeit 
eintretende schiessende Schmerzen in den leidenden Thai- 
len. Der Vf. Hess nun die von seinem Vorginger ange- 
wandten Dreiumschläge weg u. Hess bles feines in eine 
Cbtorkalkeuflösung getauchtes Linnen auflegen n. hmerr 
lieh «ine Mischung aus Ammon. carbon. , TincL carda- 
aaom. comp. , Tiuct. opü u. Synnp. aurant. mit einer \q, 
arom, nehmen. Dieses hatte jedoch blos Verminderung 
des üblen Geruchs zur Folge. Da schon so viele Mittel 
vergeblich angewendet worden waren, so eotschloss sich 
der Vf., das schon mehrmals in ähnlichen Fällen v«a 
ihm mit Glück angewandte Kali hydriod. in Gebrauch 
au ziehen. Er Hess den Kranken daher vom 9. Octbr. 
1835 an 3mal taglich Kali hydriod. gr. vu in wässriger 
Auflösung nehmen u. bis zum 12. trat schon eine bedeu- 
tende Veränderung ein , indem der 
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Zeit wieder die ernte ruhige Nacht gehabt hatte u. die 
Schmerten in den leidenden Theilen bedeutend nachge- 
lassen hatten. Den 18. klagte er Ober Wundsein des 
Schlundes, das bia cum SO. zunahm; obgleich der Vf. 
nicht« Verdächtige« im Schlünde bemerkte, so Heu er 
doch dai Mittel eine Weile bei Seite setzen u. statt des- 
sen eine Mischung mit Chinin, sulphur. nehmen. Die 
Geschwülste schienen etwas kleiner geworden au sein; 
Ihre Oberfläche erschien abgestorbener n. bröcklichter, 
so dass sich einzelne Theile mit der Zange entfernen 
Hessen. Der Urin des Kranken war stark mit Kali by- 
driod. geschwängert. Den 24. erschien die grosse Ge- 
schwulst um die Hälfte kleiner; ihre Oberfläche bröckel- 
te sich schnell ab; die schiessenden Schinerzen u. das 
Gefühl von Schwere waren gänzlich gewieben; der 
Kranke war ganz ruhig u. hatte seinen gewöhnl. Appe- 
tit Im Unna zeigten sich noch Spuren Ton Kali bydriod. 
Der Vf. lieas nun letzteres von Neuem nehmen, doch 
so , dasa ea nach dem Kssen genommen, vordem Ksseu 
aber die Mixt chioin. fortgebraucht wurde. Bei dieser 
Behandlang ward die Geschwulst immer kleiner, der 
mittlere Theil schwand schneller als der Umkreis u. die 
kranke Stelle im Schambuge nahm nan das Ansehe ei- 
nes gewöhnl. krebshaften Geschwüres an. Trotz dieser 
anscheinenden Besserung schienen dennoch mit der 
Krankh. auch die Kräfte des kranken dahinzuschwin- 
den. Den 10. Not. war die fungösc Masse an mehre- 
ren Theilen ganz geschwanden o. hatte dort das An- 
sehn eines phagedän. Geschwüres angenommen. Dea 
Kali hydriod. ward nun weggelassen, das Chinin, sulph. 
aber fortgebraucht u. die kranken Stellen mit heissen 
Umschlägen von Klemi u. Terebinth. bedeckt. Den 22. 
Nov. war alle Spur Ton fungöser Masse verschwunden, 
so dass der Penis zwischen der fungösen Stelle u. dem 
verbältuissmässig gesunden Theile wie amputirt er- 
schien. Sowohl der Penis als der Hodensack hatten ihre 
Rothe n. Geschwulst verloren; an die Stelle des Aus- 
wuchses im Schambuge war eine tiefe, dunkle Höhlung 
getreten. Dabei sanken aber die Kräfte des Kranken 
, zusehends mehr u. mehr, seine Stimme ward fast unhör- 
bar , sein Puls fadenförmig. Den 90. Nov. erfolgte oh- 
ne vorgängige Klagen, noch Unruhe sein Tod. Bei der 
Sectioii zeigte sich sein Körper ganz abgemagert, ohne 
Oedem an den unteren Gliedmassen. Die krankhafte 
8telle im Schambuge war volle 7" lang, 6" breit n. 
mit einer dicken Lage einer braunen, breiartigen Mate- 
rie bedeckt, welche sich leicht abschaben Hess. Die 
innere Fläche der darunter liegenden Vena femoral, war 
dunkelbraun u. in ihrem Gewebe erweiche An dieser 
Stelle , so wie einige Zoll darüber u. darunter war sie 
ganz mit farblosem Gerinnsel gefüllt Arter. und Nerv, 
femor. schienen gesund , die Fascia lata u. Aponeur. 
musc obliq. ext erweicht zu sein. Das Ende des Pe- 
nis war auch mit einer gleichen , breiigen Materie be- 
deckt n. bei Entfernung derselben erschienen die Mündung 
der Harnröhre u. die Enden der Corp. spoog. erweicht, 
aber nicht verdickt Die Hautdecke des rechten Sa- 
menstranges war dick a. fest, die Gefässe u. Nerven 
darin jedoch gesund, ebenso wie beide Hoden. Die 
lymphat. Drüsen des linken Schambuges 



lymphat. 

erweitert. Alle Eingeweide zeigten eine merkwürdige 
Blutleerbeit ; das Blut war wassrig u. fast farblos. Die 
serösen Häute waren überall trocken u. zähe. Unter 
der Arachnoidea des Gehirns, im Pericardium u. in dem 
8aoc periton. fand sich etwas Serum. Uebrigens war 
ausser zwei Flecken von alterer Entstehung auf dem 
Herzen nichts Abnormes zu entdecken. In der klei- 
nen Menge Harn, welche sich in der Bisse noch vor- 
fand, entdeckte der Vf. noch eine Spur von Kali hy- 
driod., in dem Serom im Pericardium aber nichts. [Lan- 
cat Fol. L Nr. 24. 1836.) (ScnoU.) 

84* Heid Clanny, Anwendung de» 31er— 
cur. dulc. bei Hydrocephalus. Der Vf. hat schon 
in vielen Fallen den Calomel in grossen Dosen mit 



dem besten Erfolge bei Kopfwassersucht gegeben. 
Kr giebt 5 — 7 Gr. alle 3 — 5 St. u. fährt damit 
fort , bis das Zahnfleisch angegriffen wird. Zu- 
gleich wendet er auch Blutegel, Scbröpfkopfe, 
Blasen - u. Senfpflaster an. Zuweilen dauerte es 
1 — 3 Wochen, ehe einige Besserung erfolgte. 
Reichliche Absonderung von gelber Galle u. blu- 
tige Punkte auf den Kleidern sind dem Vf. Zei- 
chen der Besserung bei seinen kleinen Patienten} 
er glaubt dann stets eine baldige Beendigung der 
Krankh. erwarten zu dürfen. Die Wiederkehr 
des Gefühls, der Sehfäbigkeit , so wie des Gebrau- 
ches der Glieder erfolgte dann stets. Der Vf. gab 
aber den Merc. dulc. stets bis zur völligen Heilung 
fort. Er behauptet kürzlich erst ein Sjäbr. Kind, 
welches sich schon im 3- Stadium der Krankh. 
befand u. 14 Tage lang blind war, geheilt zu ha- 
ben , wobei es binnen wenig Tagen 120 Gr. Ca- 
lomel genominen habe. [Ibid. VoL II. Nr. 2 ] 

(SchoiLj 

85. G. Spilsbory, über die merkwürdigen 
Wirkungen des CalomeL In einem Falle, wo der 
Yf. bei einer gesunden u. anscheinend robusten 
Frau den Calomel in Gaben zu gr. vi gab, erfolgte 
auf diesen Gebrauch ein heftiger SpeichelQuss mit 
Spbacelus der Lippen u. eines grossen Theils der 
Backen. Bei anderen Frauen scheiut den Erfah- 
rungen des Vf. zufolge der durch Anwendung de« 
Calomel bewirkte Speicbelfluss auf deren Befruoh- 
tungsfahigkeit günstig einzuwirken. Er führt zum 
Beispiel eine Daine seiner Bekanntschaft-, Mutter 
too 4 Kindern an, bei welcher die Empfängnis* 

dieser 4 Kinder stets einige Zeit nach einge- 
, Speichelflüsse erfolgt war. [Ibid. Nr. 11.] 

(Scholl.) 

86. Ein Fall von der eigenthüml. Wirkung 
des Zinc. suip/uiric. auf da» Nervensystem. 

Ein 19jähr. Mädchen ward wegen epilept. Anfälle, 
an welchen sie seit 6 Monat litt o. welche fast alle 
Tage 1 — 2mal sich einstellten, dem Dr. Elliotson 
zur Behandlung übergeben. Sie war vorher, obwohl 
vergeblich, antiphlogistisch, später mit Argent. nitric, 
dann mit Cupr. amiuon. behandelt worden. E. verord- 
nete ihr den 19. März 1836 3mal täglich Zinc. sulph. 
gr. jj zu nehmen, worauf bald, nachdem sie es genommen 
hatte , eine merkliche Aenderung in ihrer Krankh. ein- 
trat, indem die Anfälle kurzer wurden n. mit Lachen 
endeten. Nach jeder Pille, die sie nahm , empfand sie 
einen Kitzel über ihren ganzen Korper nebst einer un- 
widerstehlichen Neigung zum Lachen. Den 21. ward 
die Gabe auf gr. iv verstärkt, worauf die nlml. Wir- 
kung noch stärker hervortrat. Den 26. ward die Gabe 
auf er. vj n. den 2. April auf gr. vjjj verstärkt; die 
Anfälle kamen seltener wieder u. die Kranke war In 
einem Zustande von steter Lustigkeit. [Ibid. Nr. 4.] 

(Scholl) 

87. Ein Analogon der Seife gegen F trbren- 
nungen; mitgetb. von Dr. fiiecke, Oberamts- 
arzt zu Stuttgart. Ein Mann, der seit 50 n. mehr 
Jahren in dem Rufe stand , den Brand stillen zu 
können, besass in Wirklichkeit ein Mittel, auf des- 
sen Anweudung der Schmerz fast augenblicklich 
wich u. nie eine verbranute Stelle eil 
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hielt er es geheim u. erst nach «einem Tode erfuhr 
ea R. tod seinen Hinterlassenen. Es besteht aus 
frisch bereitetem Kalkwasser u. Leiuöl, die, nach- 
dem eine geringe Quantität Arquebusade - Wasser 
augesetzt worden ist, bis zur Consistenz eines Breies 
zusammengerührt worden. Gleiche Theile Kalk- 
wasser u. Leinöl geben eine Seife von der Consi- 
stenz des Linim. volat. Ob der Zusatz von Aq. 
vulner. spirit. bei frischer Verbrennung zweckmas- 
sig ist, bezweifelt R., dagegen hält er ihn für nütz- 
lich bei dem Uebergange iu Eiterung. [fVürluMed. 
Correspond. - Bl. Bd. V. Nr. 4.] f Bracfanann.) 

88. -d* a foetidq u. Moschus äusserlich ange- 
wendet als Heil- u. Schuttmittel im Keuchhusten 
der Kinder ; vom Oberamtsarzte Dr. Dürr in 
Hall. Eine allgemein anerkannte Tbatsacbe ist 
es, dass äusserl. Mittel in Krankheilen der Kinder 
Grosses ausrichten u. oft da noch helfen , wo der 
Arzt Ton allem Andern verlassen zu sein scheint 
Diess bewährte sich dem V. tou Neuem in einer 
Keuchhustenepidemie von vorigem Jahre , von 
welcher nicht blos Kinder , sondern auch 4n der 
Jelztern Zeit Erwachsene heimgesucht wurden. 
Das erste der obengenannten Mittel, die Asa foe- 
tida, wendete er nach dem Vorschlage ron Dr. Sa- 
me I zu Coniz (Hu fei. Journ. 18S2. Octbr. S. 
122) in Klystirforin u. zwar nach Beginn des 2., 
nämlich des krampfhaften Zeitraumes an. Bei 
Kindern unter ^ J. liess er 3 — 5 , bei Kiudern 
▼on 1 J. 10 Gr. o. so verhältnissmässig nach dem 
Alter immer grossere Dosen mit Eidotter snbigirt 
zu einem Klystire uehmen n. Morgens u. Abends 
ein solches reichen. Der Erfolg war im Allgemei- 
nen günstig, 1) erschien bei den meisten Kranken 
ein Durchfall, 2) bei mehreren mit diesem eine so 
beträchtliche Reizung des Mastdarmes , dass Te- 
nesmus, ja bei zweien sogar Neigung zum Prolapsus 
ani eintrat , was indess durch Zusatz tou einem 
halben bis ganzen Eidotter u. nötigenfalls Ton et- 
was Ol. hyosc. zu dem Klystire vermieden werden 
konnte, 8) vom 5. Tage an bedurfte es taglich 
nur noch eines Klystires, was jedoch 12—14 
Tage fortgenommen werden mosste, wenn die 
gewünschte Wirkung erfolgen sollte , 4 ) zeigte 
sich um den 5. bis 7. Tag eine wahrnehmbare Ver- 
änderung in der krankhaften Beschaffenheit des 
Hustens; waren auch die Anfalle noch nicht sel- 
tener u. weniger heftig geworden als zuvor, so 
löste sich doch bei jedem einzelnen Paroxysmus der 
Schleim schneller als vorher, 5) wurde somit durch 
sie der Eintritt des« 8. Zeitraumes des Hustens frü- 
her herbeigeführt als durch andere Mittel u. der 
Husten nach 3, höchstens 4 Wochen so gutartig, 
dass von der Anstrengung u. Erschütterung der 
Lunge weder Enlwickelung eines entzündl. Zustau- 
des in dem Respirationsorgane, noch Erschöpfung 
der Kräfte mehr zo befürchten stand. Alles das 
zusammeu dürfte aber wohl die Anwendung der 
Asa in Klystirform um so empfehleuswerther er- 
scheinen lassen , als nnr zu oft alle gegen den 
Keuchhusten gepriesenen specinsehen u. nicht spe- 



cifijchen Mittel wirkungslos blieben u. die Bella- 
donna als das bis jetzt am häufigsten gebrauchte 
Mittel das Widrige hat, bei einzelnen sehr reizba- 
ren Kindern ausser der Scharlacbröthe der Haut 
auch noch Verminderung der Sehkraft u. Doppelt- 
sehen in stärkerem oder schwächerem Grade zu be- 
wirken. Was nun den Mint ScJiutze gegen die in 
Rede stehende Krankh. empfohlenen Moschus an- 
langt, SO liess D., eingedenk der oft geinachten Er- 
fahrung, dass starke Gerüche auf zarte Kinder nach- 
theilig, ja sogar tödlich wirken können, Pulver 
von | Gr. Moschus u. $ß Zimmtölzucker, oder auch 
von 4 Gr. Moschus u. »)j Zimmtölzucker bereiten, 
diese in Wacbspapier schlagen , in ein Stückchen 
Taflet nähen u. Säuglinge unter u. bis zu einem 
halben J. die schwächeren , grössere Kinder die 
stärkeren auf der Herzgrube tragen als erfahrungs- 
gemäss wirksames Präservativ gegen den Keuch- 
husten. Die Sache fand bald allgemeinen Beifall, 
so dass Kinder dergleichen Amulete trugeu in Häu- 
sern, wo bereits Keuchhustenkranke waren, n. in 
solchen, wo sich noch keine vorfanden, ja selbst 
Kinder, die von der Krankh. schon ergriffen wor- 
den waren. Als Wirkungen dieser Amulete beob- 
achtete D. folgende; 1) Säuglinge bis zu | J. zeig- 
ten den ersten Abeud oder die Nacht darauf, nach- 
dem ihnen das Pulver umgebunden worden war, 
eine gewisse Unruhe, sonst aber, wie überhaupt 
nachher, nicht die geringste Befindensveränderung, 
während sich bei älteren Kindern von besonderen 
Erscheinungen gar nichts wahrnehmen liess; 2) 
schien namentl. bei Säuglingen die Thäligkeit der 
Haut auffallend gesteigert ; 3) wurden nur wenige 
Kinder, insbesondere nur wenige Säuglinge, e« 
mochten nuu Keuchhustenkranke um sie herum 
sein oder nicht, von der Krankh. befallen; 4) be- 
kamen zwar einige, die das Amulet erst seit ei- 
nigen Tagen trugen, den Hosten, aber milder; 
6) nahm die Krankb. ebenso bei denen, die schon 
fausteten (sich im katarrhalischen Zeiträume be- 
fanden), einen gelindern Charakter an, wenn ih- 
nen das Schutzmittel noch angehängt wurde , so 
dass daun der Gebrauch eines Thees von Kartof- 
feln u. Candiszuckerabsud oder von aus diesen bei- 
den Stoffen bereiteten Säften zur günstigen Been- 
digung des Hustens hinreichten , wobei jedoch er- 
wähnt werden muss, dass die resolvirende Wir- 
kung dieser Säfte dadurch sehr unterstützt worden 
sein mag, dass den Kranken um die Präoordiea 
sowohl, als auch auf dem Rücken, gerade den Ver- 
tebris dorsi entsprechend, ein Streifen Gichtpapier 
von der Länge n. Breite eiues Daumen aufgelegt 
wurde. Als Schlussresultat vorstehender Bemer- 
kungen glaubt daher D. Folgendes betrachten zu 
können. Der Moschus in der angegebenen eigen- 
thüml. Verbindung u. Einhüllung auf dem Leibe 
getragen scheint unter gewissen Bedingungen u. 
mit Ausnahmen die Kraft zu besitzen , Kinder auf 
unschädliche Weise vordem Keuchhusten zu scbüz- 
zen. Thut er es nicht , so ist der Grund davon 
theils in derZeit des Gebrauchs, theils in der Be- 
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schafTenheit dei Mosobus, theils in der individuel- 
len Disposition zu sucben. Das Kind mos» näm- 
lich noch vollkommen frei von Husten sein u. das 
Pulver wenigstens 6 — 8 Tage laug an sich getra- 
gen haben , ferner der Moschus der beste u. die 
Empfänglichkeit Tür die Aufnahme des atmosphä- 
risch - epidem. Ansteckungsslotfes nicht zu mächtig 
sein (darf jedoch auch wieder für die Kraft des 
Schutzmittels uiebt mangeln), wenn der Organis- 
mus gegen die Aqsteckung geschützt werden soll. 
RUcksichtiich der Art u. Webe übrigens, wie der 
Moschus gegen die Krankt), schützt, ist das Wahr- 
scheinlichste, dasserdiess theils vermöge der eigen- 
thüml. Atmosphäre, welche er in dem Organismus 
verbreitet, theils durch seine das Hautorgan betä- 
tigende n. zugleich die Nerven der Hautobertläcbe 
umstimmende Kraft thut. Möge das ebeu Gesagte 
hinreichen , die Aufmerksamkeit der Aerzte auf 
diese niue Anwendungsart der beiden mehrer- 
wähnten Mittel hinzulenken (denn sie selbst sind 
als Heilmittel gegen deu Keuchhusten schon längst 
bekannt), damit wo möglich neue Erfahrungen 
die Wirksamkeit derselben bestätige. [Ibid.] 

(Brachmann.) 



89. Auffallende fVirtungdes Spirituosen Bei- 
ladonnaexlracls bei periodisch $viederLehrendem 
krampf/iaften Husten; beobacht. v. Oberaiubarzle 
Dr. H o f e r in Biberach. 

Die eigene Tochter des Vf., ein gesundes lebhaftes 
Kind von 2J J. , welche vom Decbr. 1833 bis Ende 
März 1834 den Keuchhusten gehabt hatte, von dieser 
Zeit an aber, kleiae vorübergehende Hustenaiifalle, 
Schnupfen u. leichte Fieberbewegungen abgerechnet, 
gesund u. wohl gewesen war, bekam am 15. April 1835 
Nachts 12 Ubr ohne Vorausgang von Vorboten einen Anfall 
von Croup, der sich durch die ihm eigentbünil. be- 
kannten Symptome hinreichend als solcher cbarakteri- 
airte. H. setzte ohne Zeitverlust der kleinen Kranken 

6 Blutegel an die Kehlkopfsgegend , Hess die Wunden 
volle 2 Stund, nachbluten u. gab innerlich alle f St. 
gr. \ß Calom. abwechselnd mit «inrr schleimiß - tiitrösen 
Mixtur. Kaum hatte Pat. das 2. Pulver genommen, so 
brach sie 2mal eine Menge schleimiger, zäher Flüssig- 
keit weg u. hustete gegen Morgen weniger bellend. 
Gegen Mittag schlief sie ein wenig, wobei sie gelind 
duftete u. einen weichern , weniger frequenten Puls 
(von 90 — 95 Schrägen in der Minute) halte. Mit Aus- 
nahme grosser Mattigkeit u. gänzlichen Mangels an Ap- 
petit befand sich das Kind gegen Abend ganz leidlich. 
Es athmete freier, hustete besser, erbrach jedoch gegen 

7 Uhr abermals eine grosse Menge gekochter Sputa. Die 
darauf folgende Nacht schlief die Kleine wider Erwar- 
ten einige Stunden ruhig, erst gegen Morgen begann 
sie wieder trocken zu husten , weswegen sie die Calo- 
mel - Pulver so wie die andre Arznei , welche während 
der Nacht ausgesetzt worden waren, wieder erhielt, im 
Ganzen aber befand sie sieb im Vergleich zu dem vor- 
hergehenden Tage bei weitem besser, hustete wenig u. 
locker, achlief, duftete u. hatte auch eine breiartige 
grünlichtc Stuhlausleerung. Der Urin seditnenlirte weiss- 
licht. Die nächste Nacht verfloss fast ebenso ruhig. 
Pat. hustete wenig, aber rauher. Am folgenden Tnjje, 
wo sie frei von Fieber , heiter war u. wie gewöhnlich 
spielte, indess immer noch wenig Basiust zeigte, erhielt 
sie nach WeglaAJuug, des Calomel 2stündl. ein schwaches 
Infus, seneg. mit Vin. atibiat. In der 6. Nacht nach dem 
1. Anfalle, nachdem die Kleine 2 Tage heiter u. ohne 

auch 



Oeffnung gehabt hatte , fing sie gegen 2 Ubr Mor- 
gens zu husten an. Sie hustete fast ohne Unterbre- 
chung, trocken, stossweise , doch ohne zu erwachen 
warf sich im Bette hin u. her, behielt aber dabei die 
naturL Hautwarme u. ächzte nur zuweilen leise wäh- 
rend des Hustens. Diess dauerte bis gegen 6 Uhr früh, 
wo der Husten mit einem Male gänzlich aufhörte Das 
Kind schlief fort bis 8 Uhr, erwachte dann munter wie 
gewöhnlich, hatte kein Fieber, war auch nicht heiser, 
beklagte sich überhaupt über nichta , frühstückte mit 
Appetit, blieb den ganzen Tag über munter , wurde 
zur gewöhnlichen Stunde in ihr Bett gebracht u. schlief 
unter Lachen u. Scherzen ein. Allein nach 1 Ubr wurde 
Pat. unruhig, stöhnte ein paar Mal während des Schla- 
fes u. echten mit einiger Aengstiicbkeit Atbem zu holen. 
Zur bestimmten Stunde (2 Uhr Margens) trat derselbe 
Hustenaiifall mit allen den angeführten Erscheinungen 
wieder ein wie die Nacht zuvor u. dauerte bis 6 Uhr 
früh, von welcher Zeit an das Kind den ganzen Tag 
hindurch so munter blieb, als wäre es völlig gesund* 
Man liess H. dasselbe ein schleimiges Decoet mit Spir. 
Minder, u. Eitr. hyosc. nehmen u. vor dem Schlafenge- 
hen eine Obertasse Wollblumeuthee trinken, um eine ge- 
linde Tranaapiration hervorzurufen. Nichtsdestoweniger 
stellte sich dieses Mal der Hustenanfall ganz denen der 
vorausgegangenen 2 Nächte ähnlich schon nach 10 Uhr 
Abends ein, liess zwar allmälig wieder nach, kehrte aber 
nach 4 Uhr zurück u. verschwand um 6 Uhr völlig ohne 
alles äml. Zuthun. Braclite nun gleich daa Kind auch 
dieses Mal den ganzen Tag ausser den. Bette zu, so schien 
es doch nua mehr angegriffen als bisher u. werde es 
noch mehr, als sich der Anfall wiederholte, ja der nach- 
theilige Einfluas dieaer öfteren Paroxystnen ausierte 
aich nun auch auf die Muskeln der oberen u. unteren Ex- 
tremitäten, welche aich bereits welker anfühlten. Bei 
dieser eben angegebenen Beschaffenheit des Uebels kam 
H. in Uebereinatimmung mit einem andern vielerfabre- 
nen Arzte suerat auf die Idee, dass er es mit einem 
larvirten Wechselfieber zu thun habe, indess bei weite- 
rer Prülung gewann doch die Ansicht die Oberhand, 
duas eine krampfhafte Reizbarkeit, namentlich der Ver- 
zweigungen dea Nerv. vag. in der Luftröhre u. dem La- 
rynx diesen Husten erzengen dürfte, u. zwar um so mehr 
als dieser Nerv durch den kurz vorange^anoeuen Croup- 
anfall gelitten hatte. Vf. liess daher täglich 3mal die 
Brechweinsteinsalbe bohnengross in die Gegend des Plex. 
solar, einreiben u. folgende Pulver bereiten: R» Kztr. 
belladean. aq. spirituos. gr. jj, Sacch. lad. $\ß. Mise, 
exaete et divid. in dos. aeq. Nr. x. Nächste Nacht um 
12 Uhr bewegte sich die kleine Kranke einige Male in 
Bette, jedoch ohne zu erwachen, während der rasselnd- 
schleimige Luftröhrenton bereits den Kintritt des Krampf, 
husten» ankündigte — ia der Thal lies» auch dieser 
nicht lange auf sich warten u. hielt, ala er einmal begonnen 
hatte , ohne Unterbrechung an, weshalb nun H. der Pat. 
das erste der obigen Pulver mit etwas Wasser eingab. 
Kaum war es verschluckt , so machte der Huaten allmä- 
lig längere Zwischenräume u. hörte schon nach einer 
Stunde ganz auf, so dass das Kind ungestört bis gegee 
7 Uhr früh fortschlafen konnte. Während dieses Schla- 
fes fand H., dass die Haut etwas mehr als gewöhnlich 
ausdünstete u. Kreislauf u. Athemholen vollkommen nor- 
mal von Sutten gingen. Als die Kleine erwachte, wo- 
bei sie noch einige Male hustete, befand sie sich ia einem 
Zustande ungewöhnlicher Aufregung, hatte etwas erwei- 
terte Pupillen, plauderte viel n. machte ungewöhnliche 
Gesticulationen, war aber sonst den ganzen Morgen über 
munter. Um 11 Uhr Mittag« erhielt sie ein 2. Pulver. 
Darauf schlief sie gegen 1 Uhr ein; nach einer Stunde 
verbreitete aich vom Kopfe aus über den ganzen Körper 
eine Scharlachröthe von ziemlich dunkler Farbe, die 
beinahe eine Stunde anhielt , dann aber in derselben 
Ordnung, in welcher sie erschienen war, wieder ver- 
aebwask I , worauf eine aligemeine Ausdünstung eintrat. 
Dieser Schlaf wahrte 3 Stunden obae irgend eine ölö- 
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auf gleiche Weise 



che von 3 Pulvern wie weggezaubert. Soll ai 
das mehrerwähnte Mittel zuverlässig diese auf 
Wirkung ausüben, m »um es genau nach fol 



ruog, sanft, fieberfrei u. rnMg, wahrend der Pule weich 
u. langsam schlug. Bei dem Erwachen benahm sich 
die Kleine sehr munter, verlaogle zu essen u. bekam 
Soial Stuhlgang, lu der nächsten Nacht schlief sie von 
6 Uhr Abends bis früh 7 Uhr ununterbrochen fert a. er- 
wachte neu belebt u. gestärkt. In den Vormittagsstun- 
den reichte ihr H. noch eines der mebrerwäbnten Pul- 
ver zur Hälfte , indem er die andre Hallte für die kom- 
mende Nacht aufsparen wollte, allein der fatale Husten 
blieb von non an gänzlich aus u. kam nie wieder. Dan 
Kind erholte sich zusehends, wurde nach u. nach öfter, 
später täglich jedem Wechsel der Witterung ausgesetzt 
u. ist bis jetzt wohl u. gesund geblieben. Bei zwei an- 
deren Kindern, die ebenfalls in Folge des uberstandeuen 
Croups von einem ähnlichen, blos zur Nachtzeit wieder- 
kehrenden u. sie sehr angreifenden Krampfbustea be- 
fallen wurden, bewährte sich die Wirksamkeit des Bel- 
ladonna- Kxtract* in der angegebenen Form u. Gabe 
Der Hosten war nach dem Gebrau- 

I nun aber 
auffallende 

„,. , „ Igender, 

in Jourdan's universeller Pharmakopoe p. 3l3 ent- 
haltener Vorschrift bereitet sein , die wir der Bequem- 
lichkeit halber sogleich hier mittheilen wollen, fy Hb. 
belladonnae consia. libr. j„affand. öpirit, vin. rectif.lior. v. t 
digere per 36 — 48 horas, exprime et liquor. express. 
et ültratura sepone. Residuo alfund. aq. common, fer- 
vid. libr. x et sepone per 36 — 48 hör. subinde agi- 
tando , exprime. Tunc liquorl aqaose modieo ealore 
(Daw|<fapparat) ad tertiam partem redueto et rafrige- 
rat© adwisce Spir. vin. reclific. , quamdiu inde turbelur. 
Sepone, donec miscella linipida fuerit, tunc decantaüone 
et nltraüone a sedimento liberata et admixta tinetura 
cupra dicU blande destillatione Spir. vin. elice. Resi- 
duum tandem in balneo vaporis ad exlracti spissitudi- 
nem evaporetur. [ifctd.] (Brachmann.) 

90. Aqua opii als UebergangemÜtel su rei- 
senden Arzneien bei Augenentzündungen ; Ton 
Dr. A. Droste in Osnabrück- 
Arn 31. Decbr. 1832 ersuchte den VC ein robuster 
junger Mann um Hülfe, der im rechten Auge seit eini- 
ger Zeit eine besondere Empfindlichkeit gegen Licht u. 
Luft verspürt u. in der Umgegend desaelbeu Schmerzen 
empfunden hatte. Gegenwärtig war dasselbe sehr ge- 
röthet, lichtscheu, thränte viel u. schmerzte bei dem 
geringsten Gebrauche des gesunden linken Auges. Die 
Conjuuctiva palpebralis zeigte sich hochroth n. sainmt- 
artig aufgelockert; die Conjunctiva oculi schien erwei- 
tert o. bildete kleine Falten. Durch eine früher erlit- 
tene hartnackige Blepharophthalm. hatte die Commissura 
palpabr. int. dieser Seite ihre normale Continuität ein- 
gebüast, eine so entstandene Peribrosia den Thräoen- 
punkten eine andre Richtung gegeben , das Lumen der- 
selben geändert u. verkleinert. Das rechte Nasenloch 
war von daher meist trecken n. verstopft, die innere 
Seite des Auges dagegen feucht gewesen. Die bei die- 
sem Zustande" anhaltend abgesonderten Turänen stagnir- 
ten zwischen den ans Photophobie geschlossenen Augen- 
lidern , u. reizten das sehr empfindliche Auge immer von 
Neuem. Häufiges Niesen , Absonderung vieler wässri- 
ger Flüssigkeit aus dem linken Nosenloche, Schmerzen 
in den Backenknochen u. in der Stirn, Angina, Schwere 
im Kopfe n. Congestionen nach diesem vermehrten noch 
die Beschwerden , so wie Pat auch noch ein leichtes 
Frösteln hatte, womit ein accelerlrter Pols u. fortwäh- 
rend eine Cutis anserina verbunden war. Vf. wendete 
gegen dieses Augenübel nach der Reihe Blutegel, Ader- 
Uss, Veaicantien, Pockeosalbe, salpetersalzsaurc Kuss- 
bäder u. s. w. an , allein ohne wesentlichen Erfolg ; die 
Krankheit dauerte über 1 Monat lang fort , n. änderte 
■ich aueh nicht, als örtlich Extr. opii aq., Tinct. opii, 
galbaai , DecocL chinBe u. a. in Gebrauch gezogen wur- 
deo, welche Mittel das Auge vielmehr reizten. Da liess 



non endlich Vf. mit Aq. opU befeuchtete Compressen auf 
das Auge legen u diese brachten schon am 1. Tage so grosse 
Erleichterung, daas die profuse Tbränenabaonderuog 
aufhörte, die Photophobie verschwand, die innere Au- 
genlidhaut ihre bebe Röthe verlor, u. die weisse Albu- 
ginea wieder zu sehen war. Das Mittel ward unter ste- 
ter Besserung noch den andern Tag fortgesetzt, darauf 
aber vom 3- zur Tinct. opii Ecc. geschritten, unter de- 
ren Gebrauche das Auge in einigen Tsgen wieder her- 
gestellt ward. [HufolantftJirum. St. 3. 1836.] (R.Kuthn.) 

91. lieber die Anwendung de» laichen Vor- 
ragten; von Dr. F. S. Wolfaheiii in Königs- 
lutter. C'orgl. diese Jahrbb. Bd. XL S. 165.) Die 
grosse Heilkraft dieses Mittels zu erweisen , tbeilt 
Vf. noch folgende Beobachtungen mit. 

1) Eine 40jähr. schwächliche u. reizbare Frau, die 
in den letzten Jahren sehr an Verdauungsachwäcbe ge- 
litten hatte, erkrankte im März v.J. an einem gastri- 
schen Fieber, nach dessen Beseitigung eine vorwaltende 
Schwache u. Reizbarkeit des Darmkanals mit Neigung 
SU Diarrhöe zurückblieb , wozu sich noch nächtliche, 
erschöpfende Scb weisse gesellten. Vf. verorduete die 
verschiedensten Mittel, ohne jedoch dieses Uebel zu be- 
seitigen, was endlich u. zwar sehr bald gelang, als das 
Liehen Carrageen mit Milch in Gebrauch gezogen ward, 
wonach die Diarrhöe n. Scbweisse verschwanden, der 
Appetit wiederkehrte u. dieVcrdsuung so hergestellt ward« 
daas nunmehr auch Speisen, die Pat. vorher nicht bekom- 
men waren , sehr gut vertragen wurden. — i) Eine 
SOjähr. schwächliche Frau, die seit mehreren J., beson- 
ders im Frühjshre , an asthmat Beschwerden mit Hu- 
sten u. starkem Auswurf gelitten hatte, bekam diese Zu- 
fälle auch im verflossenen Frühjahre wieder, jedoch in 
einem weit stärkern Grade, als diese früher der Kall 
gewesen war, indem noch durch Schmerlen unterhalb 
Oes Brustbeine das Äthanen sehr beengt worde. Vf. be- 
gann die Kor mit Blutegeln, einem Vesicans u. Salmiak, 
wornach die Respiration wieder freier ward ; die Hef- 
tigkeit des Hustens, wie copiöser Auswurf dauerten in- 
des* fort, die Verdauung fing an zu leiden, u. gegen 
Abend trat regelmässig eine Fiebere*acerbation ein, wo- 
bei die Kräfte immer mehr sanken u. der Körper ab- 
magerte. Aller angewandten Arzneimittel ungeachtet 
schritt die Krankh. ruhig ihren Gang fort, bis endlich 
Vf. das Liehen Carrageen in Gebrauch zog, worauf all- 
mälig die Gesundheit — etwas Asthma abgerechnet — 
wiederkehrte. — 3) Ein langer hagerer Mann von 63 J-, 
welcher schon häufig an Brustbeschwerden mit Husten 
n. Auswurf gelitten hatte, wurde in diesem Frühjahre 
nach einer Erkältung abermals von Zufällen befallen, die 
sich ab Catarrhos chronicus charakterisirten. Vf. wen* 
dete dagegen ableitende Mittel, Salmiak, Extr. byosc. 
n. s, w. an, allain ohne Erfolg. Der Husten wurde im- 
mer hartnäckiger, der Auswurf copiöser, Pat magerte 
ab, u. es stellten sich gelinde fieberhafte Bewegungen 
mit starken Nachtschweissen ein, so dass ein Uebergang 
in Phthisis pituitosa zu befürchten stand. Vf., durch die 
früheren glücklichen Erfolge ermulhigt nahm jetzt wie- 
derum zum Lieh. Carrageen seine Zuflucht, u. wirklich 
erhielt Pat. auch dadurch , obschon langsam , seine 
Gesundheit wieder. — 4) Ein scrophulöser , mit 
Brustbeschwerden behafteter Mensch von 20 J. , wel- 
cher im Febr. an einer heftigen Pneumonie gelitten hatte, 
bekam einige Zeit später in Folge einer neuen Schädlich- 
keit bei vermehrtem Husten Sputa cruenta. Pat be- 
achtete dieses Uebel anfangs wenig; als sich dasselbe 
aber von Zeit xn Zeit wiederholte, wurde der Vf. her- 
beigeholt, der den Kranken nun sehr blase, erdfahl aus- 
sehend u. an heftigem Husten leidend fand, mit grünlich- 
tem, salzigscbnieckendem n. zuweilen mit Blutp&nkt- 
chen vermischtem Auswurfe. Pat. klagte dabei über 
allgemeine Schwäche o. hatte einen kleinen , weichen 
Puls; die Function der Haut n. des Darmkanals waren 
normal. Vf. begann bei diesem Krauken die Kur so- 
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gleich mit Lieh. Carrageeo, u. «och hier wirkte dieses die Strychninsalbe einen Tag lang aussetzen n. et- 
Mittel so Tortheilhaft, data dessen »öllüje Geiieauug- nen Achtelgran aalzs. Morphium auf die Wunde 
Pat. befindet sich gecrnvvarti«: noch in des > f. lMiano- ... ° ,„ , , .* lr . , f , , 
lung - zu erw.rteV.teht. flbid. St. 4 ] (/?. Aue*».) «pphciren waa Vf atel. hulfre.ch fand. Mauch- 
92. Ueber den. Gebraudi des Strj c/mins ge. mal hören die Funken, obsebon >ie in den ersten 
gen die Amaurose; von Dr. Miquel. Vf. hat Tagen reichlich Yorhanden waren, wieder auf u. 
das Mittel in 7 Fällen von idiopath. Amaurose, die keuren « e,b > 1 bei gesteigerter Gabe des Strychuins 
blos von der Lähmung der Sehnerven abbing, an- " icht zurück; man muss dann zu gleicher Zeit 
gewendet; S Pat. haben das Gesicht völlig wieder Einreibungen mit einer starken Strychnintiuctur in 
erlangt, 2, die am Tage nur unvollkommen sahen, *• Augenbraune u. das untere Augenlid machen, 
sind bedeutend gebessert worden, 2 sahen gar kei- dieM nocn nica N «° muM ,naD ein Brecbmit- 
nen Nutzen davon. Von den Geheilten war der «*• g ebe », n * c " d *"«" Wirkung die Funken wie- 
eine ein Uhrmacher, der seit 18 Monaten blind war der anfangen u . fortdauern. Ist bei dem Pat. das 
n. nach 2h monatl. Behandlung sein Gesicht völlig « ne Au S e beMer als das andre, so muss man die 
wieder erhielt, so dass er sein Geschäft wieder Ter- Behandlung mit jenem beginnen, weil das schlecb- 
richtet. Bevor man die Behandlung beginnt, muss ,ere Au g* * ich dann stets auch bessert, u. sogar 
man sich überzeugen , ob die Feuchtigkeiten des manchmal, ohne dass mau es direct anzugreifen ge- 
Auges völlig durchsichtig sind u. ob der Kranke, »ölbigt ist. Haarseue im Nacken , Moxen an die 
wenigstens mit einem Auge, das Licht von der Schläfe bat der Vf. bei idiopatb. Amaurose eher 
Fiosterniss unterscheiden kann , welches letztere »chädlich als nützlich befunden. [Bull, de therap. 
unumgänglich noth wendig ist. Ist dieses also der ^* ^* vr * 1«] (Schmidt.) 
Fall, so setzt M. zuerst 12 — 15 Blutegel hinter 98. Ueber den Gebrauch des Ccpaivabal- 
dasOhrder Seite, gegen die zuerst die Behend- sams im 1. Stadium der Blennorr/tagie ; von Dr. 
lung gerichtet werden soll. Ist das Subject ple- Ratier. Vf. hat sich durch directe Versuche u. 
thorisch oder zu Geliimcongestioneu dispooirt , so vielfache Erfahrungen überzeugt, dass der Copai- 
setzt M. die Blutegel an den After. In alleu Fal- vabalsam mit dem grössten Nutzen n. ohne Nach- 
len purgirt M. seine Patienten vor n. während theil im 1. Stad. der Blennorrhagie , ihr Ursprung 
der Behandlung. Hierauf applicirt er auf die Schlafe mag sein welcher er wolle, angeweudet werden 
jeder Seite ein Vesicator von 15'" im Durchmesser, könne, wenn anders der Pat. genau dessen Vor- 
was er bis zum andern Tage liegen lässt. Auf die Schriften befolgt. Er wird in der Regel vom Ma- 
dadurch gebildete ganz reine u. roaenrothe Wunde gen gut vertragen, wenn man ihn in die bekann, 
applicirt M. nun das Stryohnin u. zwar in folgen- te Gallertkapsel eingehüllt giebt , so dass er nicht 
der Salbe: Epispastische Salbe [bestehend aus auf die Geschmacksorgane einwirken kann. Ist 
Schweiufett, Wachs u. präparirter Seidelbastrinde] aber der Magen im übelu Zustande , so verordnet 
^jv, Cerat $Y, Strychnin, in einer hinreichenden man ihn im Klystire. Am besten giebt man deuBal- 
Menge Alkohol aufgelost, gr. iv, die bis jetzt am sam rein, alle Beimischungen behufs derGescbmacks- 
beslen die Wunde in dem gehörigen Absorptions. Verbesserung verändern seine Eigenschaften n. sind 
zustaude erhalten hat , obschon sich auch bei ihr deshalb verwerflich. Die Dose muss nach der Ein- 
noch nach jedem Verbände eine dünne u. weiche pfänglichkeit der Subjecte geregelt werden ; am 
Pseudomembran bildet, die man jedes Mal , bevor gewöhnlichsten giebt jedoch der Vf. 1^ — 2 Drach- 
men die neue Salbe auflegt, hinwegnehmen muss. men in 3 Gaben getheilt, wovon er eine frühriüch- 
Der Verband geschieht Morgens u. Abends mit 12 tern, die zweite in gleicher Entfernung vom Früh- 
Gr. dieser Salbe auf Löschpapier gestrichen. Die stück u. Mittagsbrode [dabei ist wohl zu berück- 
Gabe das Strychuins wird allmälig nach Erforder- sichtigen, dass mau in Paris um 12 Uhr frühst üokt 
niss jedes Mal um 1 Gr. gesteigert; die höchste n. um 4 Uhr zn Mittag speist], die dritte endlich 
vom Vf. gebrauchte betrug 10 Gr. Die erste Wir- beim Schlafengehen nehmen lässt. Auf dieselbe 
kung , welche nach dem Gebrauche dieser Salbe Weise u. in derselben Gabe lässt er den Balsam 
erfolgt, ist das Gefühl von mehr oder weniger zahl- auob in Klystire n gehen. Als mittleres Verbältniss 
reichen u. lebhaften Funken im Grunde beider Au- kommen 3 Unz. Balsam auf eine Behandlung. Man 
gen u. vorzüglich in dem , wo das Vesicator appli- hat feruer darauf zu sehen , dass der Balsam nicht 
eirt worden ist. Erscheinen diese Funken nicht, verfälscht ist u. dass ihn die Pat. in den gehörigen 
so ist diess für den Erfolg der Behandlung schlimm« Zwischenräumen nehmen. Dabei ist jede antipblo- 
Diese Funken sind übrigens manchmal schwärzlicht, gist. Behandlung bei Seite zu setzen, namentl. 
machmal weiss oder roihj dierothen sind die gün- die Bäder u. die wässrigen Getränke, welche die 
stigsten. Sinti diese Funken zu stark, so muss man Wirkung des Copaivabalsams ganz besonders ge- 
die Wirkung des Mittels massigen. Im Verlaufe fäbrden; wodurch übrigens dein Vf. zu Folge die 
der Behandlung treten Kopfschmerzen, eine Rigi- speeif. Wirkung des Mittels dargethan werde. Vf. 
dität des Unterkiefers u. Beschwerden bei den Be- beschränkt dahei 



daher das Getränk de. Pat. auf 
wegungen der unteren Extremitäten ein ; sind Mahlzeiten u. räth ihm, den Durst durch ein Oran- 
diese Symptome vorübergehend oder erreichen sie genscheibeben oder durch Ausspülen mit Wasser, 
keinen hoben Grad, so hat man sie nicht zn beach- was mit etwas Branntwein oder Citronensaft Vei- 
ten; im entgegengesetzten Falle aber muss man setzt ist, zu beseitigen. Eine besondere Diät i 
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der Vf. nicht yor, sondern vielmehr «in mildes, aber müsen n. Bordeauxwein mit $ Wasser vermischt, 
substantielles Regim, bestehend aus Suppen, ge- Excitantien, wie den Caffee u. die Spirituosa, ver- 
bratenem Fleische, Fischen , nicht wässrigen Ge- bietet er, [IbicL T. IX. Livr. 6-] (Schmidt.) 

II. Pathologie, Therapie und medicihische Klinik. 

Vf. mit Nutzen in solchen Krankheiten , die auf 
demselben Wesen beruhen, wie die intermittiren- 
deu Fieber, wie z. B. in Hypochondrie, aus schlei- 
chender Magen-, Leber- oder Magen - Darmentzün- 
dung , oder einer schleichenden Entzündung aller 
tlnterleibseingeweide entstanden ; in Anorexie u. 
Dyspepsie, welche beide nach Chiappa häufig 
nichts als Symptome der Hypochondrie u. diese 
ein Symptom einer schleichenden Entzündung der 
oben genannten Organe sei. Gabe war 2, 3, 4, ja 
10 Gran 6mal täglich. [Omodei annali universal i 
Luglio ed Jgosto 1 835.] C Knesc/ikeJ 

96. GeschicJite einer Iniermittens perniciosa 
phreniiica, nebst Bemerkungen ; von Dr. San- 
dri in Yicenza. 

Luigi Zampiva, nervös -melanchol. Temperaments, 
" s in seinem 40. J. von einer Interuiiitens perni- 
apoplectica befallen, die ibn des BewuMtneina, 
des Gebrauchs der äusseren 8inne, u. der willkürl. 
Bewegung beraubte. Die Anwendung der China stellte 
ihn vollkommen wieder her, bis auf eine jeder Behand- 
lung trotzende Zungenlähinung , so data die Sprache 
nicht wiederkehrte. Dabei sanken, obgleich er sich in 
der Folgezeit übrigens leidlich befand, dock seine phy- 
sischen u. geistigen Kräfte, u. er litt hin o. wieder an 
Gemüthsaufregungen, die jedoch , gewöhnlich durch 
plethor- Zustände hervorgerufen, durch zweckmässige, 
gegen die letzteren gerichtete Behandlung gewöhnlich 
beseitigt wurden. Die Zunge selbst hatte keine Ver- 
änderung in ihrer Structur erlitten, u. die Nervenläh- 
mung hinderte ausschliesslich nur das Sprechen. Seit 
jenem Fieberanfalle blieb der Mann bia in das 60. J. 
frei von period. intermittirenden Krankheiten, bis er 
endlich, zur Zeit einer in Vicenza herrschenden Epi- 
demie larvirter intermittirender Fieber von einer Febrjs 
Continus continens mit Gehirnaffectioa u. anderen Zei- 
chen von Nervenstörung ergriffen wurde. Aeussere 
Schädlichkeiten, gastrischer oder entzündlicher Zustand, 
schienen keine Veranlassung zu diesem Fieber gege- 
ben zu haben, wohl aber die rheumatische Constitution, 
die im vergangenen Herbateu.in dem gegenwirtigenFrüh- 
jahre vorherrschte. Die Aufregung des Kranke» war 
sehr gross; vorher ein ruhiger friciUamer Mensch war 
er jetzt mit einem Male auffahrend u. ungewöhnlich lustig; 
vorher schweigsam oder vielmehr stumm, wurde er nun 
geschwätzig u. nach zwanzig Jahren fast vollkommener 
Sprachlosigkeit flössen ihm die Worte mit der grössten 
Geläufigkeit. Die Lustigkeit aber steigerte sich zur 
Raserei u. Wutb, die den Kranken selbst ebenso wie 
seine Umgebungen in Gefahr brachte, u. Sicberbeits- 
maassregeln nöthig machte. Per starke Aderlässe bin- 
nen 3 Tagen, Blutegel an die Schläfe; das Blut zeigte 
nichu Entzündliches » aber der Puls, obgleich zu- 
sammengefallen, behielt einen krampfhaften Anschlug; 
Urin- u. Stublausleerungen, Hautfunction stockten. In- 
nere Arzneimittel waren dem Kranken durchaus nicht 
beizubringen; man musste sich mit Vesicatoren in den 
Nacken, Senfteigen an die Waden begnügen, die aber 
wenig fruchteten. Dr. Thiene, der mit zu Rathe ge- 
zogen worden, verordnete noch einen Aderlass. Nach die- 
ser, der 6. Blutentziehung erfolgte allgemeiner Schwei ss, 
Stuhlausleerung, reichlicher rother Drin mit ziegelfar- 
benem Bodensatze; am folgenden Tage war der Kranke 
ohne Fieber, ruhig u. bei Sinnen; blas« u. angegriffen* 
10 * 



94. Anfrage an die Meister der Kunst, be- 
treffend das häufige gleichzeitige Vorkommen 
örtlicher Vebel; vom M.-R. \Dr. Fisoher in Er- 
furt. Wer einige Decennien prakt. Arzt gewesen 
ist, hat gewiss mehrmals wahrgenommen, dass 
euch örtl. Uebel , z. B. Panaritien , Blutschwäre 
n. s. w., epidemisch erscheinen. Abermals hat F. 
mehrmals beobachtet, dass Augenoperationen, un- 
ter übrigens gleichen Verbältnissen , zu einer Zeit 
besser geriet ben , weit weniger, oder gar' nicht 
Eulzündungen zur Folge hatten , als zu einer au- 
dern. Kann man auch nicht bei fieberhaften oder 
solchen Krankheiten , die das ganze Nervenge- 
bäude oder das Gefässsystem erfassen, das Ursäch- 
liche in atmospbär., teliur., oder überhaupt kosmi- 
schen Verhältnissen auflinden , so ist man doch in 
vielen Fällen auf das Gleichzeitige in diesen Ver- 
hältnissen u. der allgemeinen Krankheit gekommen 
u. hat diese Erscheinung, wenn auoh nicht erklä- 
ren , doch begreiflicher machen können. Nicht 
so bei den örtl. Uebeln u. gleichwohl muss auch 
bei allgemeiner Verbreitung derselben etwas Ur- 
sächliches in der Natur zum Grunde liegen , so 
dass diese Erscheinung nicht nur als ein post hoc, 
sondern auch als propterhoo zu betrachten u. durch 
Analogie u. Induction etwas Licht in die Sache zu 
bringen sein dürfte. Wie kommt es , dass selbst 
Hernien zu einer Zeit häufiger als zur andern sind? 
Es wiederholt sich diess so oft, dass es nicht zu- 
fällig sein kann. Dass krankhafte psych. Erschei- 
nungen zu einer Jahreszeit häufiger als zur andern 
sind, ist bekannt Gewiss ist die in Rede stehende 
Sache schon mehrmals in der Geschiebte der Me- 
dicin besprochen u. dieses u. jenes darüber gesagt 
worden. Es würde daher von grossem Interesse 
sein , wenn ein Meister der Kunst die geschiehll. 
Data aufsuchen u. sich überhaupt über die Sache 
aussprechen wollte. [Med. Zeit. v. F.f.H. in 
Pr. 1836. Ar. 24.] (Kneschke.) 

95. Vtber intermittirende Fieber u. Uwe Hei- 
lung durcJi schwarzen Pfeffer u. Piperin; vom 
Prof. Chiappa. Vf. bat seit 1823 etwa 10 bis 
I2mai das Piperin angewendet, aber keine grosse 
antiperiod. Kraft bemerken können , denn nur ein 
Viertel der Kranken fanden Hülfe, während bei 
dem andern dagegen die China das Fieber wie 
durch Zauber vertrieb. — Nach genommenem 
Piperin folgte in der Regel ein brennendes Gefühl 
im Magen, bisweilen im Rachen; nicht selten Hitze 
im After u. im gauzen Unterleibe; ja bei 2 jungen 
Subjecten zeigten sich darnach die Augen roth, 
u. die Lider, Nase u. Lippen angeschwollen. Aus 
diesem Grunde gab er später den sohwarzen Pfef- 
fer, dieser leistete iu einigen Fällen mit Fieber- 
paroxysmen gute Dienste. Oefter aber gab ihn 
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v. wieder versüunmt wie früher. Nan wurde neu auf 
die Münlichkcit eioer larvirten Phrenitica aufmerksam. 
Am folgenden Tage trat Fieber mit Frost, Hitze und 
pro8«em Schweis* ein , zugleich Delirium , u. wahrend 
de« ganzen Kieberanfalls dauerte die frühere Ge*chv*äz- 
zigkeit fort, so dau über den intermittirenden Charakter 
der Krankheit kein Zweifel blieb. Der Kranke nahm 
innerhalb zweier Tage 40 Grau Schwefel«. Chinin; Fie- 
ber u. Gehirn« ffection verschwanden darnach. Nach 
einigen Tagen droh*.e ein Kecidiv ; darauf wurden noch 
Smal binnen 3 Wochen 10 Gr. Chinin gereicht. Der 
Torige Gesundheitszustand kehrte nun zurück, die Ge- 
schwätzigkeit veractmuud, die vorige Stuaunheit trat 
wieder ein. 

Bemerkungen. 1) War diese Krankh. spo- 
radisch oder gehörte sie der eben herrschenden 
Epidemie an ? Höchst wahrscheinlich das letz« 
fere. Aehulicbe larvirte Fieber waren damals sehr 
häufig, alle begannen in dein 1. Stadium mit dem 
Typus continens u. gestalteten sich acut , eigneten 
sich für die Blutentziehungen ; im 2. Stad. trat 
dann der intermittirende Charakter u. der Colla- 
psus hervor, die die China erheischten. Allerdings 
hatten diese Fieber grossentbeils ihren Herd in 
den Membranen des Unterleibes, daher sie sich 
als emeticae, syncopoles, cholericae, tyinpaniticae 
äusserten, sämintlicb anfangs mit dem Anscheine 
einer Eutzündung der ergriffenen Gebilde; aber 
•och nur der Herd, nicht der Charakter der Krankh. 
inachte hier Unterschiede. Dass also bei Zampiva 
nicht die Abdominal-, 'sondern die Cerebralmem- 
hraneu ergriffen wurden, lag wohl in den früheren 
Angriffen, denen die letzteren bei ihm schon ausge- 
setzt gewesen waren. Eine besondere Disposition zu 
iuleriuittirendeu Krankheiten, etwa von der vor 20 
J. erlittenen her, konnte man bei ihm nicht an- 
nehmen , da er eben seitdem ganz frei von der- 
gleichen , bei uns regelmässig wiederkehrenden 
Affeclionen geblieben war. 2) War diese Krank- 
heit eiue wirklich entzündliche oder blos als Reiz- 
zustand zu betrachten ? Ebenfalls wohl nur das 
letztere, in Folge der Plethora. Die vorhande- 
nen Zeichen deuteten keineswegs auf Gehirnent- 
zündung , wohl aber auf eine sehr bedeutende 
Nerveureizung. Sobald deren veranlassendes Mo- 
ment, die Plethora, gehoben war, blieb nur noch 
jene zu beseitigen, die durch die allgemeine u. 
grosse Schwäche nur noch erhöht wurde; u. dazu 
diente die China. Die UnStatthaftigkeit intermit- 
tirender Entzündungen hat Tommasini langst 
dargethan; n. der vorliegende Fall beweist die 
Richtigkeit seines Ausspruchs, dass, wenn wirk- 
lich eutzündl. Kranknetten durch Chinin geheilt 
worden, diese Heilung doch durch vorausgeschickte 
•ntiphlogist. Behandlung bedingt gewesen sein 
inüsste. Spuren von Entzündung in den Leichen 
solcher, die an peruieiösen Wecliselfiebern star- 
ben, beweisen dagegen nichts; sie nndeu sich im- 
mer nur, wo der Tod in den ersten Anfällen er- 
folgte, die allerdings Congestion nach irgend ei- 
nem Organe, u. so auch Entzündung desselben zu 
bewirken vermögen. Aber in solchem Falle ist die 
Entzündung Folge, nicht Ursache des intermitti- 



renden Fiebers. 3) Was endlich das Wiederer« 
sebeineu der Sprache während der Fieberanfalle 
betrifft , so bewies dasselbe zuvörderst, dass jener 
apoplekt. Anfall , den Zampiva vor 20 J. erlitten, 
keinerlei organ. Störung weder im Gehirn noch in 
den Nerven zurückgelassen hatte; die Nervenläh- 
mung beruhte auf blosser dynam. Schwäche. Nun 
steigert die Fieberaufregung die Energie aller Or- 
gan. Systeme, u. auch die eines paralysirten Ner- 
ven , so dass er hier in krankhaftem Zustande eine 
Function vollzieht , die er in dem frühem relativ 
gesunden nicht mehr zu erfüllen vermochte. Wäre 
jedoch irgend eine Verhärtung , Verdickung, Er- 
weichung u. dgl. in dem afficirten Nerven vorhan- 
den gewesen , so kam gleichwohl diese erhöhte 
Thatigkeit desselben doch zu Stande. Aehnliches 
beobachtet man bei chron. iWaniacis, wenn sie in 
ein rheumat. oder dgl. Fieber verfallen. Hier wird 
sich das Delirium mauiacum steigern oder massi- 
gen, auch wohl ganz wegbleiben; ersteres, falls 
die Manie auf entzüudl. Zustande des Gehirns be- 
ruht , letzteres, wo sie die Folge eines Collapsua 
der Gehirotbätigkeit ist. So werden Geisteskranke 
während eines l'ieberverlaufs von ihrer Stürung 
frei, andere nicht; bei diesen erhalt die eigentliche 
Veranlassung, der entzundk Zustand, neue Nah- 
rung durah das Fieber , welches bei jenen eine 
wohlthätige Aufregung in den erschöpften u. de- 
primirteu Thätigketten hervorruft. — To mute- 
st ni erzählt in seinem Prospetto olioieo (Mailand 
1830) «ine ähnliche Beobachtung , wo eine Freu 
von einem apoplekt Anfalle übrigens hergestellt, 
vioch der Stimme u. Sprache auch bei der Anstren- 
gung durchaus nicht mächtig war, so lange sie wa- 
chend war, während sie im Schlafe mit aller Leich- 
tigkeit sprach. Tommasini sucht die Erklärung 
davon gerade in den Bemühungen u. Anstrengun- 
gen, das Sprechen zu erzwingen, womit die Kranke 
die Nervenkraft um so mehr erschöft habe, wäh- 
rend die Ruhe u. Erquickung durch Sohlaf auoh 
in diesem das Sprechen möglich machte. Diese 
Erklärung passt zuvörderst nicht auf Zampiva, 
der, je mehr er sich zu sprechen bemühte, es auch 
um desto geläufiger u. vollkommner zu Stande 
brachte. Hingegen scheint der Grund in T om- 
ni a s i p i's Falle folgender zu sein. Während des 
Wachens siud alle Nerven, die der Willkühr unter- 
worfenen n. nicht unterworfenen, fortwährend thä- 
tig, um ihre verschiedenen Functionen zu erfüllen. 
Sie ermüden in dieser Thatigkeit, eine Partie nach 
der andern versagt den Dienst aus Ermattung. Im 
Schlafe dagegen ist nur ein sehr beschränkter Theil 
des geaammten Nervensystems noch thätig, das 
sympathische , während das Cerebralsystem o. die 
ineisten Spinalnerven ruhen. Nnr einzelne Nerven, 
die vom Gehirn oder Ruckenmark ausgehn, sind 
im Traume oder somnambulen Zustande thätig, die 
aber, eben weil alle übrigen ruhen, auch wohl in 
eine erhöhte Thatigkeit geratheu können; so dass 
dieser unwillkührl. Zuwachs von Energie der be- 
treffenden Nerveu während des Schlafes das Reden 
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möglich machte , ohne dasi man für den Mangel 
desselben beim Wachen eine übermässige u. da- 
durch den Zweck verfehlende Anstrengung jener 
Nerven anzunehmen braucht. [Giornale per ser- 
vire ui progrtusi dt IIa Patologia 1835. Gennajo 
e Febbrajv.] (Neubert.) 

97. Zu den WechteljUbern. Dr. Voigt in 
Leipzig liefert einen Nachtrag zu «einen früheren 
(Jahrbb. B. V. 8. 283) Bemerkungen u. gedenkt 
2 seltener Larven , nämlich de« Blutepuckens u. 
der Epilepsie. 

1) Eine 19jihr. Jungfrau von zarter Constitution 
bekommt , ohne jemals früher krank gewesen zu (ein, 
zu Anfange dieses Frühjahres , eine Pneuoionorrhagie. 
Pat. hatte im verwiesenen Winter an mehreren Bällen 
Theil genommen, u. seit Weihnachteu den Hinflugs der 
herrschenden katarrhalischen Witteraagsconstitution em- 

Efunden, wodurch die Respiratlousorgane gereizt n. ein 
lüsteln entstanden sein mochten. Hierzu gesellt« sich 
aber folgende Gelegcnheitsursache. Die Person trug 
eine Leidenschaft in ihrem Herzen , der Gegenstand ih- 
rer Liebe näherte sich ihr, sie sab sich wider Erwar- 
ten am Ziele ihrer helssesten Wünsche, ward die Ver- 
lobte u. schwelgte im Entzücken nie gekannter Selig- 
keit, als sie ihr Bräutigam plötzlich auf eine demüthl- 
geode Weise o. zu einer Zeit verläast, wo sie ihre 
Katameoien erwartet Biese raseh auf einander folgen- 
den Gemüthsstürme vermocht« ihre Gesundheit nicht zu 
ertragen. Am Abend dieses Tage« wird sie von Prost 
u. brennender HUze befallen, delirirt die ganze Nacht 
v. bekommt des Morgens 4 Uhr Blutspeien. Bas schau- 
mlge Blut kam aus der Lunge u. zwar , dem Gefühle 
der Kranken u. dem Gerassel nach , aus den obern 
Theile der rechten Lunge. Der Puls deutete nicht auf 
Plethora, aber wohl war das Gefässsystem aufgeregt. 
Vf. verordnete eine Alaunsolution. Bis Mittag hatte 
Pat. etwa 4 Unsen Blut ausgeworfen , dauu erschien 
nur noch beim Husten rötblicht gefärbter Schleim, am 
Abende war jede ßtutspur verschwunden, u. der Puls 
ruhig ; allein am nächsten Morgen 4 Uhr kehrte di« 
Pneumonorrhagie ebenso stark zurück. Dieselbe Scene 
wiederholte sich auf dieselbe Weise am 3. Morgen u. 
Pat. erhielt im Verlauf« dieses Tages 6 Gr. Chinin. Sie 
schlief die Nacht ruhig, erwachte um 4 Uhr unter Ha- 
sten, aber ohne blutigen Auswurf, u. es trat an diesem 
Tage noch die Menstruation ein. Pat. spie kein Blut 
wieder , schwebt in grosser Lebensgefahr u. befindet 
sich daher noch indes Vf. Behandlung, welcher den übri- 
gen, nicht hierher gehörigen Krankheitsvarlanf später 
ntitzutheilen gedenkt. 2) Ein kräftiger Knabe bekam 
zu Ende seines 2. Lebensjahres einen heftigen epilept. 
Anfall, welcher wahricheiulich von Hirncongestion, wäh- 
rend des Zahnens, entstanden war. Innerlich Caloruel, 
Blutegel au den Kehlkopf, Sinapismen auf die Fusssoh- 
len beseitigten ihn u. der Knabe befand sich seitdem 
wohl. Ein Jahr darauf, im jetzigen Frühling, dem 3. 
Lebensjahre des Kindes, erwachte es eines Morgens un- 
gewöhnlich früh unter Weinen u. man will Frost mit 
nachfolgender Hitze an ihm bemerkt haben. Das Be- 
finden ist jedoch im Verlaufe des Tages , bis auf ver- 
minderte Esslust u. blasse Gesichtsfarbe, erträglich u. 
den 2. Tag noch besser. Am 3. Morgen erwacht der 
Knabe indess au derselben Stunde weinend, u. die vor- 
jährigen Krämpfe brechen aus. Vf. findet den Kran- 
ken obn« ßewusstsein , mit Schaum vor dem Munde, 
stark fiebernd. Der Knabe halte Mancherlei u. Viel 
genossen u. «ich dem Einflüsse ungünstiger Witterung 
ausgesetzt. Der Mangel an Appetit, die belegte Zunge, 
der hohe harte Bauch a. Verstopfung Uessen die Hau pu 
Ursache der Kraokh. erkennen, u. der übrige Krank- 
beilszustand musste, bei dem gleichzeitigen Vorkommen 
intermUtirender Fieber, an eine Tertiana erinnern. 
Wahrend Pulver aus Caloael u. Jalapa herbeigeholt 



wurden, lies* Vf. Kataplams auf die Fosssohlen u. ein 

eröffnendes Klystir applicireu. Nachdem Leibesöffnung 
erfolgt war, verschwanden die Krämpfe nach ) Stunde, 
a. der Knabe schwitzte u. fieberte bis nach Mittag. Die 
Pulver förderten noch vielen, stinkende Faeces zu Tage, 
u. darunter Rosinen - u. andere Kerne. Aas 5 Mor- 
gen trat der Wecbselfieberanfall , aber ohne Krämpfe 
ein , kehrte den 7. u. 9. Tag zurück u. ward durch Chi- 
nin beseitigt. — Schiüsslich gedenkt Vf. der im Vorigen 
schon zweimal erwähnten »Uckerin. Das Nesselsucht- 
Wechselfieber befiel sie in diesem Frühjahre zum 3. Mala, 
aber deutlicher u. regelmässiger. D«r Ausschlag trat 
während des Frostes hervor , u. verlor sich im Stadium 
der Hitze. Er war sehr stark über den ganzen Körper 
verbreitet. Das Fieber hielt auch diessinal den Tertian- 
typus, machte nur 4 Anfälle, u. verschwand bei der An« 
Wendung resol?irender Mittel. [Summarium. Ii. IL H. i. 
1836.] (£fo«ker.) 

98. Seltene Formen von vtrlarvttm IVeck- 
eelfieber ; vom 8tabs - Arzte Dr. Strunz in 
Berlin. 

I. Ein robuster 20jibr. Grenadier kam mit allen 
Symptomen der acutesten Gastritis u. Enteritis ins Laza- 
reth zu Potsdam , als gerade Wechselfieber an der Ord- 
nung waren. Das Uebel hatte denselben Morgen nach 

E lötzlicher Erkältung bei erhitztem Körper mit kurzem 
'roste begonnen u. zeigte eine Reinheit aller entzündl, 
Symptome, wie sie St nachher in dieser Krankh. nicht 
wieder gesehen hat. Der aufgetriebene, gespannte Un- 
terleib, namentlich die Magengegend, war so empfind- 
lich, daas der Kranke weder den leisesten Druck mit 
den Fingerspitzen, noch die leichteste Bedeckung ver- 
trug u. jede Bewegung, die Respiration, die dadurch 
kurz u. ungleich wurde, ja selbst das Reden ängstlich 
vermied. Dabei klagte er über unerträgliches Brennen 
im Magen mit dem unersättlichsten Durste, den er, wenn 
er auch unter steten Vomituritionen alles Genossene unter 
dem grössten Schinerz - u. Angstgefühle sugleich wieder 
ausbrach , doch immer von Neuem zu stillen sich be- 
mühte. Ueberdiess war schon einige Tage keine Stuhl- 
ausleerung erfolgt, der Puls war sehr schnell, ziemlich 
klein, hart u. auf dem bald blassen , bald rothen Ge- 
sichte mit glänzenden gerötheten Augen sah mau in le- 
serlichen Zügen die grosse Angst. Auf diese Weise ge- 
staltete sich das Bild der Krankheit. Obgleich man da- 
mals bei jedem neuen Erkrankungsfallc , da die fater- 
mittens unter den verschiedensten Gestalten vorkam, 
sogleich an Wechselfieber u. Chinin dachte, so konnte 
man doch unter den erwähnten klar ausgedrückten 
entzündl. Symptomen bei einein kräftigen jungen Manne 
keine Intermiltens vermuthen u. musste vielmehr daran 
denken , den drängenden Zeichen durch schnelles u. 
kräftiges antiphlo»ist. Handeln zu begegnen. Man 
machte also einen reichlichen Aderlass, setzte 60 Blut- 
egel auf die Reg. epigastrica u. unterhielt die Nach- 
blutung im warmen Bade. Da Calomelpulver u. Oele- 
mulsion mit Aq. laorocerasi immer wieder ausgebro- 
chen wurden, so stand man auch bald von innerlicher 
Behandlung ab u. suchte nur noch, da Umschläge und 
warme Fomcntationen der schmerzhafte Unterleib nicht 
ertrug , durch Klystire ausleerend u. ableitend zu wir- 
ken. Wirklich Hessen auch nach Mitternacht u. beim 
Beginnen des Morgens stürmische Erscheinungen u. 
Schmerzen allmäfig nach u. hörten den Tag über bis 
auf zu ertragende geringe Empfindlichkeit des Bauches 
"ieit des ganzen Körpers auf, so 

gischen 



das« man diese Besserung auf Rechnung der 
Behandlung bringen u. das Beate hoffen konnte. Doch 



u. grosse Abgeschts 

'Besserung auf Kecbnung 
gen u. das Beste hoffen 
um nächstell Morgen, dem 3. der Krankh., fast um die- 
selbe Stunde wie das erste Mal, wurde St. schnell zu 
dem Kranken , den er erst vor einer Stunde im besten 
Wohlsein verlassen hatte, gerufen u. die ganze Seen« 
vom Tage vorher wiederholte sich nach heftigem Schüt- 
telfroste in derselben Art u. in derselben Heftigkeit der 
Symptome. Jetzt lies« sich freilich an der wahren Natur 



Digitized by Google 



156 



II. Pathologie, Therapie und medicinische Klinik. 



des Uebels nicht mehr zweifeln u. nachdem Pat. au 
den nächsten freien Tagen grosse Gaben Chinin mit 
Opium erhalten hatte , blieb auch der Anfall ganz aus 
u. der Kranke hatte «ich bald völlig erholt. Wenn auch 
einige Monate nachher das Wecbselfieber recidlvirte, io 
blieb es doch in den Schranken einer gewöhnlichen leich- 
ten Tertiana u. bot durchaus keine Spur von Unterleiba- 
aflection dar. — II. Einen andern, nicht weniger merk- 
würdigen Fall von Wechselficber, der sich all «ehr acute 
Hepatitis maskirte, beobachtete 8 t. vor Kurzem auf 
der Gebäranstalt der Charite bei einer Wöchnerin. 
Schon als Schwangere hatte dieselbe hin u. wieder ga- 
strische Beschwerden gehabt, hatte dann ein todtes Kind 
geboren u. bereits 14 Tage des Wochenbetts ziemlich 
gut verlebt , als sie eines Morgens plötzlich nach Frost 
über heftige , stechende n. brennende Schmerzen im 
rechten Hypocbondrium , die bis in die rechte Brust- 
hälfte u. Schulter n. nach unten bis in den rechteu 
Schenkel gingen, klagte. Diese Schmerzen stiegen durch 
Druck auf die sichtbar angeschwollene Lebergegend u. 
bei Respiration bedeutend u. man fühlte dabei deutlich 
die in ihrem Volum vergrößerte u. bei Berührung 
sehr empfindliche Leber durch. Rechts konnte Pat, die 
ausserdem von beständigen Uebelkeiten u. häufigem gal- 
ligen Erbrechen geplagt wurde , gar nicht liegen. Kurz 
diese Symptome mit den damit im Einklänge stehenden 
übrigen Erscheinungen verglichen sprachen zu deutlich 
für Natur u. Sitz des Uebels, als dass man über die 
einzuleitende allgem. u. örtl. antiphlogist. Behandlung 
hätte ungewiss sein können. Der gute Erfolg danach 
in den beiden nächsten Tagen schien auch für Zweck- 
mässigkeit der gewählten Mittel zu sprechen, als am 4. 
Tage des Uebels der Eintritt derselben Symptomengruppe 
zu derselben Zeit wie am ersten Tage die Intermittens 
quartana deutlich verrietb. Um jedoch in der Diagnose 
noch sicherer zu werden u. weil gerade in dieser Zeit 
das Chinin oft nicht ausgereicht hatte u. am ehesten 
ein antiphlogistisch rcsolvirendcs Verfahren von Erfolg 
gewesen war, wurde auch hier eine derartige Behand- 
lung durch Kali tartaric. , Extr. tarax. u. Aqu. ceras., 
die hier besonders passend schien, interponirt u. als der 
nächste schwächere Aufall vorbei war, Chinin gegeben, 
worauf die Frau bald geheilt war. — III. Eine dritte 
Form von larvirtem Wechselneber behandelte S t. eben- 
falls in der Charite bei einem jjähr. schwächlichen 
Kinde, dessen Mutter angab, dass dasselbe schon seit 
14 Tagen an Nasenbluten leide , welches nach 2 freien 
Tagen jeden 3. Tag zur bestimmten Zeit des Morgens 
sich einstelle u. nach 5 — 10 MinuL bis nach J Stunde 
wieder von selbst aufhöre. Da diese Regelmässigkeit 
der Symptome das Uebel deutlich verrietb u. das Kind 
bereits durch den Blutverlust höchst erschöpft war, 
wurde sogleich in der jetzt freien Zeit Chinin gegeben 
n. zwar mit so gutem Erfolge, dass beim nächsten An- 
falle nur t bis 3 Tropfen Blut abgingen u. der folgende 
Anfall gar nicht erschien. Die häutigen , oft nicht un- 
bedeutenden früheren Blutungen hatten aber das Kind so 
schwach gemacht, dass es, wie nian es auch pflegte, 
doch einige Wochen danach starb. — IV. Fast zu der- 
selben Zeit, wo der Vf. den obeoerzähltea Fall in Pots- 
dam beobachtete, sah derselbe bei einem Privatkran- 
ken ein Wechselfieber, das, durch alle Erscheinungen 
eines Typhus cum torpore larvirt, für den ersten Augen- 
blick nicht zu erkennen war. Zwei den Kranken seit 
3 Wochen behandelnde Aerzte waren in Diagnose u. 
Behandlung nicht ganz einig. Einer suchte den Silz der 
Kratikh. mehr im Hirn u. hatte nach gellnd antiphlogist. 
Behandlung durch Blutegel an den Kopf, kalte Umschlage 
u. 8alzmixtoren innerlich, seit 8 Tagen starke Reize, von 
der Valeriana an, Serpentaria, Arnica, Liq. ammon. 
succ. etc. gegeben, der Andre entschied sich für Ty- 
phus abdominalis u. wollte grosse Gaben Calomel reichen. 
Nach wiederholtem Krankencxaiueti , bei dem man, da 
Pat. im Sopor dalag, besonders auf die genauen Anga- 
ben der ihn sehr sorgfältig beobachteten verständigen 



Seinen Rücksicht nehmen musste, hörte man bestimmt, 
dass die Zufälle seither einen Tag um den andern merk- 
lieb schlimmer geworden wären , dass, während er den 
einen Tag, wie es im Augenblicke der Fall war, un- 
besinnlich, fast ohne Sprache, mit trockener, rissiger, 
brauner Zunge , schnarchender Respiration , u. hin U. 
wieder einige unverständliche Laute auss tossend , mit 
den Händen in die Luft greifend u. ohne zu essen u. zu 
trinken hinbrachte, er den darauf folgenden Tag, wenn 
auch noch immer sehr verwirrt u. schwach , doch ein 
wenig besser sich befunden habe, in sofern er an seinem 
Befinden u. seiner Umgebung mehr Tbeil nahm, aus sei- 
nem Schlummer leichter sich erwecken Hess u. bisweilen 
etwas zu essen u. zu trinken verlangte. Da am nächsten 
Morgen die 8ymptome wirklich weniger heftig als am 
Tage vorher waren o, die höchste Gefahr im Verzuge 
war, kam St., in der Diagnose dadurch noch mehr be- 
festigt , dass Pat. auch das Jahr vorher eine regelmäs- 
sige Tertiana gehabt hatte, mit den anderen beiden A ern- 
ten darin überein , dem Kranken Chinin in grossen Ga- 
ben mit Opium zu verordnen. Schon den nächsten Mor- 
gen konnte Pat. die Aerzte auf dem Sopha u. bei einer 
Tasse Kaffee mit dem klarsten Bewusstsein, wenn auch 
li och sehr schwach , empfangen. Von seinem bedenkli- 
chen Uebel wie durch Zauber befreit wurde er bald 
darauf ganz gesund. [Afed. Zeit. v. V. f. IL in Pr. 183G. 
Nr. 19. J (fttesc&ke.) 

99. Febris inttrmütens larvata; von Dr. 
Daniel Burger zu Bamberg. 

Ein 21jähr. Mädchen, das seit mehreren Jahren, 
besonders beim Eintritt der Regeln, an heftigen hyster. 
klon. u. ton. Krämpfe« litt, bekam im Septbr. v. J. plötz- 
lich u. ohne alle Veranlassung nach einem schnell vor- 
übergebenden Gefühle von Ermattung u. leichtem Frö- 
steln einen lebhaften Schmerz in der M»gengegend. Pat. 
bezeichnete denselben als ein unerträgliches Brennen 
in der Herzgrube, gleich als läge ihr eine glühende 
Kohle hier, während von Zeit zu Zeit heftige ziehende 
Schmerzen sich strahlenförmig nach allen Richtungen 
ausbreiteten. Die Magengegend war nicht aufgetrieben, 
aber gegen jedwede Berührung ausserordentlich empfind- 
lich; auch war Pat. von den Schmerzen so angegriffen, 
dass sich bereits convulsiv. Bewegungen der Gesicbts- 
muskeln eingefunden hatten. Die Extremitäten waren 
kalt , das Gesicht »mit kaltem Schweisse bedeckt , der 
Pols klein, krampfhaft zusammengezogen, aber nicht 
beschleunigt, die Unruhe der Kranken unaussprechlich. 
Die Zunge zeigte sich rein u. feucht, der Durst war 
unbedeutend , Aufstossen u. Neigung zum Erbrechen 
waren nicht vorhanden, der Leib seit 2 Tagen nach vor- 
ausgegangener mehrtäg. Diarrhöe verstopft , der reich- 
lich abgehende Urin waaserhell. Vf. glaubte in den 
oben geschilderten Symptomen eine Neural gia coeliaca zu 
finden u. verordnete demgeoiäss Extr. bclladon. o. Aq. 
laurocerasl abwechselnd mit Morph, acet. nebst Bähun- 
gen von narkot Kräutern o. einem Klystire aus Inf. valer., 
Elect. lenitiv. o. OL ricini, worauf nach Sstünd. Dauer 
der Schmerz ganz verschwand u. Pat. bis auf eine eigene 
Leere im Magen, Ermattung u. Schläfrigkeit sich wieder 
wohl fühlte. Vf. liess jetzt mit dem Mittel in selteneren 
Gaben fortfahren, trotz dem stellte sich aber am andern 
Tage , nur um 1 St. früher , derselbe Paroxysmus wie- 
der ein, was auch am 3. Tage, jedoch wieder um 1 St. 
eher, der Fall war. Dieser regelmässige Typus, wio 
auch der Umstand . dass hier grade mehrere Wechsel- 
fieber vorkameu, bestimmten den Vf. jetzt zur Annahme 
einer F. interm. larvata, weshalb nun sofort das Chininum 
sulphur. mit Opium verordnet ward. Dieses wirkte. 
Zwar kam noch ein 4., aber sehr gelinder Anfall, allein 
seitdem blieben die Paroxysmen ganz aus, u. Pat. erholte 
sich schnell wieder. [Hufeland; Joum. St. 4. 1836.] 

(R. AucA«.) 

100. IntenniUens- DysLrasic. Ein kräftiges 
lüjäurige» Madeheu war vor einigen Monate u aus 



Digitized by Google 



« 



II. Pathologie, Therapie u. raediciiusche Klinik. 



157 



der Gegend des Oderbruches , wo intermittirende 
Fieber endemisch waren , nach Berlin gekommen 
u. hatte sich ganz wohl befunden, bU sie Ende Febr. 
1855, wo intermittirende «Fieber gar nicht zu Ber- 
lin beobachtet wurden , eines Abends plötzlich von 
einer gelinden Angina fancium befallen" wurde. Ein 
Brechmittel hob dieses Uebel ; am 8. Abend kam 
wieder Fieber; es wurde Salmiak verordnet, u. 
nach dem Eintritte des 3. Anfalls hoben einige Ga- 
ben Chinin mit Rheum (eine für Kinder in vielen Fäl- 
len sehr empfeblenswerthe Verbindung) das Fie- 
ber völlig. Hier hatte also der Fieberreiz, der in 
der Niederung entstanden war , Monate lang ge- 
schlummert n. brach erst aus , als eine andre 
Schädlichkeit ein remittirendes Fieber hervorrief, 
das sich nun bald in eine Intermittens umsetzte. 
Aehnlicbes kommt bei anderen endemischen Krank- 
heiten vor; der Berichterstatter glaubt sogar , dass 
es geschehen kann, dass ein Mensch, fortwährend 
denselben endem. Einflüssen ausgesetzt, gar keine 
krankhafte Reaotion gegen das Gewohnte erleidet, 
dass aber die speeif. Form hervortritt , sobald er die 
sohädliob wirkende Atmosphäre mit einer reinen 
vertauscht. [Clonts u. Radius Beiträge Bd. II. 
S. 124.] (Neubert.) 

101. Vtber die Epidemien des gelben Fie- 
bers, welche in Gorle u. Saint- Louis (Sintgal), 
uä/irend des Winters 1830 geherrscht haben ;, 
vou Dr. E. Cheve. Diese beiden Epidemien ha- 
ben sich spontan , ohne dass sich eine Einsoblep- 
pung ermitteln Hess , unter dem Einflüsse von Ur- 
sachen , die an das Klima u. die Localitäten ge- 
bunden sind, u. unstreitig auoh durch eine beson- 
dre Ursache entwickelt, die sich aber nur durch 
ihre Wirkungen kund gab u.die ebenfalls das gelbe 
Fieber im J. 1828 u. 1829 längs der westl. Küste 
Afrikas hervorgerufen hat. Es war an beiden Or- 
ten nicht cootagiös, sondern breitete sich durch 
Infection aus. Unter den wenigen Persoueu , die 
nicht erkrankten, fanden sich mehrere, die nicht 
acclimatisirt waren. Die Eingeborenen haben auf 
beiden Inseln nicht sehr gelitten , auf dem Conti- 
nente aber sind sie in manchen Orten völlig aus- 
gestorben: die Mulatten .haben weniger gelitten als 
die Neger. Die Krankheit bestand vorzüglich in 
einer superacuten Entzündung der Hirnhäute, viel- 
leicht des Gehirns , des Magens , des Zwölffinger- 
darms u. der Leber. Es war keine speeif. Krankh., 
sondern eine se/tr schlimme Form der endem. 
Kraukheilen in Folge des Zusammentreffens der In- 
solation, einer erhöheten Temperatur, gewisser lau- 
lichter Heerde u. unstreitig auch irgend eiues an- 
dern Agens, was sich bis jetzt jeder Nachforschung 
entzogen hat. Die energischeste antiphlogist. Be- 
haudlung bewies sich allein wirksam. Auf Goree 
wurde durch das zu rechter Zeit gegebene schwe- 
feis. Chinin das 2. Stadium stets verhütet, während 
es auf Saint - Louis gänzlich wirkungslos blieb. 
[Journ. hebd. Nr. 15, 16 et 17, 1836.] (Sc/tmidt.) 

102. Zur Pathologie der Influenza ; von Dr. 
F. P. A. Hansen in Schleswig. Die Influenza 



herrschte imPrühlinge 18S3u. 1834 auch in Schleswig 
allgemein. Die ihr eigentbüml. Erscheinungen waren 
dieselben, wie an anderenOrten.Bemerkenswerth war, 
dass sie seit ihrer ersten Erscheinung im Mai 1833 bi» 
Augnst 1835, wo dieser Aufsatz geschrieben wurde, 
nie gänzlich erloschen ist. Ferner stand das gastri- 
sche Fieber, was auch hier häufig während der In- 
fluenza vorkam, nach dein Vf. stets u. in allen Fäl- 
len zu der Influenza in besonderem Connex, u. 
ist ihm immer als ein Metaschematismus derselben 
erschienen. Zur Begründung seiner Ansicht giebt 
der Vf. eine kurze Darstellung dieser Krankheit. 
Der Erkrankte verspürte nach jeder, selbst gerin- 
gen Anstrengung eine ausserordentliche Ermüdung 
u. Ermattung, klagte gewöhnlich über Schwere u. 
Schmerz in den Beinen u. im Kreuze; gerieth nach 
jeder massigen Bewegung oder Gemüthsaufregung 
leicht in Scbweiss, der bei ruhigem Verhallen oder 
der Berührung des leisesten Luftzugs vou einem 
eignen Frösteln (plattdeutsch : Grasen) , besonders 
in der Kreuzgegend, begleitet war, oder er schwitzte 
gar nicht u. klagte fortwährend, selbst im Bette, 
über ein Gefühl der Kälte; anhaltendes Reden fiel 
ihm sehr schwer — loqui et moveri piget — u. die 
Stimme ward leicht belebt; — er sah dabei sehr 
blass u. angegriffen aus, magerte ab, u. plagte 
sieh entweder mit Schlaflosigkeit trotz grosser Er- 
müdung , oder mit einer wahren Schlafsucht, die, 
immer von bangen , beunruhigenden Träumen be- 
gleitet, durchaus keine Erholung gewährte. Stö- 
rungen im Verdauungsgeschäfte waren, wenn auch 
nicht bei Allen sehr auffallend, doch immer be- 
merkbar; bald hatte der Kranke Heisshunger, bald 
Appetitlosigkeit u. immer nach dem Essen Span- 
nung u. gelinden Druck, oder selbst Schmerz in 
der Herzgrube, häufiges Aufstossen u. oft Kol- 
lern u. Poltern im Leibe, jedoch sehr selten einen 
bittern, oder sonst bestimmt unangenehmen Ge- 
schmack ; indes* immer das Gefühl einer beson- 
ders lästigen Trockenheit im Munde u. im Ra- 
chen; meistens o/me eigentlichen Durst j die Zunge 
war nur bisweilen etwas weiss belegt u. trocken, 
häufiger ohne Beleg u. feucht; die Stuhlausleerung 
selten u. trocken, doch oft auch ganz normal; die 
Urinabsonderung vermindert , gab bald einen trü- 
ben, bald klaren, doch dunkler gefärbten Urin; 
Kopfschmerz war äusserst selten , wohl aber bis- 
weilen das Gefühl eines leichten vorübergehenden 
Schwindels lästig; die Nase gewöhnlich trocken, 
die Schleimabsonderung in den Bronchien aber fast 
immer vermehrt, ebenso oft ohne Husten, als 
mit Husten , oder einem Hüsteln u. Räuspern ver- 
bunden. Der PuU war nicht beschleunigt, aber un- 
gewöhnlich leicht aufgeregt u. klein, auch entstand 
nach jeder gewöhnl. Anstrengung leicht ein vor- 
übergebendes Herzklopfen u. bei einigen Kranken 
war eine abdominale Pulsation sehr deutlich be- 
merkbar. Die Haut war, selbst während des Schwit- 
zens, gewöhnlich kühl, ohne Turgor Vitalis, gelb- 
licht n. fahl ; die Stimmung des Kranken mürrisch, 
ärgerlich , muthlos, weinerlich u. hypochondrisch. 
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Beim veib). Geschlechte zeigte sich entweder eine verschwanden \x. die Haut blieb fortwährend feucht 
zu starke profuse Menstruation, oder sie war ganz- u. warm, der Urin floss häufiger, klar u. stroh- 
lioh unterdrückt, u. war letzteres der Fall, so stellte getb, der Stuhlgang wurde freier, bisweilen breiig, 
sich gern > Plnor albns u. endlich Oedem der Füsse der Kranke schlief Janger u. ruhiger u. zeigte das 
u. Unterschenkel ein. Dieser Zustand dauerte nicht Bedürfnis* nach Nahrungsmitteln. Beim weibi. Ge- 
blos Wochen u. Monate ; sondern o/l ein halbes, schlechte stellte sieh oft ausser der Zeit die Men- 
ein ganzes Jahr u. darüber, indem bald dieses, atruation wieder ein u. viele Kranke männl. Ge- 
bald jenes Symptom hervorstach. Die meisten Krau- schlecht* klagten über Congestionen nach dem Mast- 
ken gehörten den Jünglings - u. mittleren Jahren darine u. der Blase. So verlief das Fieber in der 
an; bei Bejahrten u. Kindern zeigte sich die Krankh« Regel bei einem zweckmässigen Verhaltender 
ungleich seltener. — Das Fieber. Viele , die so Patienten, üa diess natürlich aber nicht immer 
erkrankt waren, suchten noch keinen ärztl. Bei- der Fall war, so nahm es entweder die Gestalt ei- 
siand, sondern verrichteten noch, obgleich mit ner Gastrica nervosa oder Gastrica leuta an oder 
Anstrengung u. Uulust, ihre Geschäfte. Dann trat es bildete sieb, indem das Fieber schwächer wurde, 
über kurz oder lang Fieber hinzu , welches ent- Wassersucht, meistens Ascites aus u. hatte ein sehr 
weder plötzlich mü oholeraartigen Zufallen, die oft langwieriges Krankenlager zur Folge. Durch den 
16 bis 24 Stund, dauerten , oder mit einem ziem- Schweis« wurden in der Mehrzahl der Fälle die 
lieh starken Froste, begleitet von Schmerzen in Krisen eingeleitet; doch schienen bisweilen auch 
allen Gliedern, begann, worauf erst trockene Hitze Blutungen entweder durch den Mastdarm, die Urin- 
u. dann gemeiniglich starker Schweis! folgte, der oder Gescblecbtswerkzeuge krit. Bedeutung zuba- 
die Gliederschmerzen sehr linderte u. oft ganz hin- ben; bei einzelnen Pat. zeigten sich gegen das Hude, 
wegnahm. Im ersten Falle schien sich die Heftig- der Krankh. heftiger Speichelfluss , Aphthen oder 
keit des Fiebers dnroh den ersten stürmischen Auf- eine sehr starke Schleiinabsonderung in den Bron- 
tritt zu brechen, indem es sowohl gelinder, als chien. Die Reeonvalescenz war immer sehr lang- 
auoh von kürzerer Dauer war, wenn sich übrigens wierig u. alles Erhitzende, ah Wein, Bier, Kaffee 
die Kranken passend verhielten. Letztern Falls u.s.w.,musste sehr strenge gemieden werden; auch 
klagten sie über heftigen Durst , Spannung in den war nur mit der grössteu Vorsicht der Genuss der 
Präcordien, Herzklopfen, Unruhe, Angst u. grosse freien Luft zu gestatten. Die Prognose war gut, sehr 
Mattigkeit; jedoch war die Zunge sowohl hier, wie gut, denn Vf. hat an dieser Kraukh. keinen Pat. 
bei den erstgenannten Zufällen u. selbst während verloren, wenn gleich die Anzahl derselben in dem 
der ganzen Dauer des Fiebers wenig n. bisweilen genannten Zeiträume uicht gering (zwischen 50 u. 
gar nicht belegt, doch häufig sehr roth, so wie 60) war. Zwar siud einzelne, von dieser Krankh. 
auch selten Kopfschmerzen , n. noch seltener in befallen , gestorben ; diese litten jedoch vorher an 
der Exacerbation leichte Delirien eintraten. Der bedeutenden organ. Entartungen der Brust - oder 
Stuhlgang war verstopft u. der Urin während der Baucheingeweide , oder die Krankh. hatte, durch 
Exacerbation klar u. dunkel , nach derselben sehr Nichtachtung oder verkehrte Behandlung gezwun- 
dick u. trübe. Die Exacerbationen pflegten sich ge- gen, bereits ihre gutartige Natur verleugnen müssen, 
gen Abend einzustellen, u. zwar, die ersten 2oder Diese betrachtet Vf. nicht als Opfer, welche disser 
S Tage ausgenommen, ohne Frost, mit nach u. Krankh. gefallen sind, eine Ansicht, die bei Ab- 
nach zunehmender Hitze , die nach Mitternacht in Schätzung eptdem. Krankheiten bis jetzt noch zu 
starken Schweiss überging , wobei der Kranke bis- wenig berücksichtigt wird. Bei Betrachtung der Ur- 
weilen eine oder einige Stunden in einen unruhi- sachen dieser Krankh. glaubt Vf. sich berechtigt, 
gen Schlaf fiel. Am Vormittage war er meistens dieselbe als eiuen Metascheinatismus der Influenza 
ganz fieberfrei, der Puls, der während des Fieber- zu betrachten, u. besonders durch die bei allen 
anfallt etwas beschleunigt, voü u. weich war, fand Kranben gemachte Bemerkung , dass sie nnmit- 
sich jetzt langsam u. klein u. der Pat., eine uuver- telbar vor Eintritt der Forboten dieser Krankh. 
bältnissmässig« Ermattung u. Hinfälligkeit, so wie ein oder mehrere Maie von der Jnßuensa ergriffen 
das Gefühl einer lästigen Trockenheit im Munde waren, wovon sie freilich nach ihrer Meinung 
abgerechnet, ohne irgend sonderliche Beschwer- bald genasen, doch von der Zeit an /brtwü/i- 
den. Der häufig anwesende Husten löste sieb in der rend, bald mehr, bald minder, kränkelten. Auch 
Regel mehr u. mehr, u. gab einen sehr reichli- möchten hier folgende Umstände, diezwar, für 
eben Auswurf. Jeden 2« oder 8. Tag war bei den sich betrachtet, wenig entscheiden, doch zusain- 
meisten Kranken der Fieberparoxysinus merklich mengestellt mit der erstgenannten Beobachtung u. 
stärker u. anhaltender. Das Fieber dauerte bis zum 7., verglichen mit den Symptomen der Influenza, nicht 
gewöhnlich bis zum 14«, ausnahmsweise nur bis ohne Gewicht sein, nämlich: 1 ) die ausserordeut- 
zum 21. oder 28. Tage u. zwar so, dass es allmä- liehe Reizbarkeit u. Empfindlichkeit des Hautor- 
lig abnahm u. bei einem passenden Verhalten sei- gans, wodurch auch die Reeonvalescenz vorzugs- 
ten wieder so heftige Anfälle, als die ersten zwei weise langwierig u. schleppend zu werden schien; 
oder drei, eintraten. Der Durst u. die quälende Trok- 2) die besondere Ermattung u. Kraftlosigkeit, die 
kenheit des Mundes hörten auf, die Spannung in zu der Heftigkeit der Krankh. meistens in keinem 
den Präcordien liess nach, die starken Schweisse gewöbul, Verhältnisse stand; u. 3) die nicht ael- 
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tene Anwesenheit eines Lungenkatarrbs. — Ueber 

die Behandlung macht Vf. folgende Bemerkungen. 
Ks galt ihm als Kegel, dass die kühlende , gänzlich 
reizlose u. gelind ausleerende Methode bei vorsich- 
tigem Warmhalten im Bette immer ein erwünsch- 
tes Hude herbeiführe. Dagegen verwandelte die 
Behandlung mit erhitzendeu Mitteln, nameutl. mit 
Kampher, wie Vf. beobachtete, die gelinde Gastrica 
leicht in eine schlimme Nervosa , oder, wie sie H. 
auch ueunen hörte: Typhus. Am häufigsten liest 
H. «-ine Auflösung von Kali tartaricum nehmen u. 
hat diese vorzugsweise heilsam gefunden. Kr hat 
diess Salz in dieser Kraukh. , u. zwar fast in jeder 
Periode u. Coinplication derselben, heilsamer n. zu- 
verlässiger gefundeu, als Ammon. innriat. in der 
Wechselfieberepidemie. Schliesslich macht er noch 
die Bemerkung, dass ihm seit Erscheinung der In- 
fluenza u. Kutwickelung des eben bezeichneten 
Fiebers Herzkrankheiten, so wie Krankheiten der 
Gebarmutter, häufiger vorgekommen sind, als sonst. 
[Pfitfl'a MUtheüungtru H. 7iu 8. 1886.] (Schmidt.) 

108. Ueber die anatom. Merkmaie der asiat. 
Cholera, nebst Bemerkungen über die Structur der 
SchleimJiaut des Darmkanals ; vom Prof. Hor- 
ner. Die asiat. Cholera ist, besonders rüoksichtlich 
der örti. Krscheinungen , welche sie darbietet, so 
vielseitig untersucht u. betrachtet worden , dass es 
schwierig erscheinen dürfte, etwas Neues hinzuzu- 
fügen. Dennoch, meint Vf., sei genug zu lernen 
übrig, zumal da bei Erklärung der Natur desKrank- 
heitsprocesses viel Kingebildetes u. Hypothetisches 
unter dein Scheine wirklicher Beobachtung u. Kr- 
fabrung aufgestellt worden sei. Mithin müsse es 
jetzt als Aufgabe betrachtet werden, zu untersuchen, 
welche von den bereits bekannten patholog. Zu- 
ständen als der Krankh. eigentümlich -zu betrach- 
ten seien u., auf der andern Seite, neue, bisher Un- 
bekannte zu entdecken, wenn es deren geben sollte. 
— Gelegenheit, Cholerakranke zu beobachten, bot 
sich dem Vf. in reichlichem Maasse dar, indem er 
wahrend der Monate August bis October 1884, za 
welcher Zeit die Krankh. in Philadelphia herrschte, 
an mehreren Spitälern dieser Stadt als Arzt fun- 
girte. Das Therapeutische der Cholera, so wie Falle 
von gelungener Heilung übergeht der Vf., als dem 
eigentlichen Zwecke dieses Aufsatzes fremd, fährt 
jedoch an, dass nach seiner Ansicht die Vorlau- 
fer der Krankh. am besten durch Diät, Ruhe n. 
milde Adstringentien,die bereits entwickelte Kran kb. 
aber im 1. Stadium durch Aderlass n. Hautreize 
behandelt werden. Nach diesen einleitenden Be- 
merkungen zählt Vf. die Veränderungen auf, wel- 
che man bei der asiat. Cholera im Darmkanale vor* 
findet: 1) reichliche Bildung von Bläschen, welche 
sich von Anschwellung der Darmzotten, , Schleim- 
drüsen n. s. w. wohl unterscheidet u. im ganzen 
Verlaufe des Darmkanals zu finden ist. Diese Bläs- 
chen sind sphärisch, — £" dicku. haben durch- 
scheinende Wäude. Im obern Thetle des Dünn- 
darms stehen sie sehr dicht neben einander, weiter 
nach unten werden sie weniger häufig. Die meiste 



Aebnlichkeit findet Vf. zwischen diesem Ausschlage 
u. dem von Serres u. N o n a t (Laocette frauc. 
Avr.l 882) beobachteten psorenterischen Ausschlage. 
Ob dieser Bläschenausschlag eine speeif. Erschei- 
nung sei oder uicht, lasst der Vf. noch unentschie- 
den. 2) Eine aus geronnener Lymphe bestehende, 
im Dünndarme u. vielleicht auch im Magen u. Co- 
lon verzufiudeude, diese Theile ankleidende Haut, 
welche rücksichtlich ihrer Textur n. Aubeftuug 
der beim Croup vorhandenen gleicht. 8) Unord- 
nungen u. krankhafte Erscheinungen im Gefäss-, 
vorzüglich im Nervensysteme. 4) Exfoliation der 
häutigen u. venösen Auskleidung des Darmkanals, 
wobei die Endigungen der Venen eotblöst u. offen- 
ste heu d gefunden werden. . Die in diesen Sätzen 
ausgesprochene Annahme einer den Üarinkanal 
auskleidenden besondern Epidermis veranlasst den 
Vf., eine detaillirte Beschreibung der Schleimhaut 
des Darmkanals , wie sich ihm dieselbe bei seinen 
Untersuchungen darstellte, vorauszuschicken. — 
Die Schleimhaut des Darmkanals zeigt im gesunden 
Zustande, bei gelungener Injeation derselben, ein 
siebförmiges Venengeflecht. Diese Venen sind nach 
dem Tode meist leer u. stellen sich dann als wei- 
che schwammige Masse dar. Unter derselben fin- 
den sich bedeutende Arterienverzweigungen unter- 
mischt mit einzelnen Venenästen welche stärker n. 
zahlreicher als die Arterien sind. Die Maschen des 
obern Venennetzes sind ausserordentlich klein u. 
unterscheiden sich im äussern Ansebn wesentlich 
je nach ihrem Vorkommen in den verschiedenen 
Tbeilen des Darmkanals. So sieht dasselbe z. B. 
im Colon einer von vielen an einander grenzenden 
runden Löchern durchbohrten Metallplatte ähnlich, 
diese Locher bilden wirkliche Bälge mit offenste- 
henden Mündungen, deren Spitzen abgerundeter« 
seheinen. Zu bemerken ist indess , dass nur eine 
höchst gelungene Injection dieses Venennetz sicht- 
bar zu machen vermag. Dieses oberflächliche Ve- 
nenlager , wie es der Vf. genannt wissen will, wel- 
ches nach ihm einen wesentlichen Tbeil der Cho- 
lerapalbologie ausmacht, wird noch von einer höchst 
feinen Epidermis überzogen, welche sich nicht an- 
ders ab durch vorsichtiges Aufblasen sichtbar ma- 
chen lässt. Die Darmzotten , welche gleichfalls nur 
bei wohlgelungener Injection sichtbar werden, er- 
scheinen grösstenteils als halbovale Plattchen, de- 
ren Querdurchmesser grösser ist , ab) der Längen- 
durohmesser. An einigen Stellen des Darmkanals 
gleichen sie im äussern Ansehn mehr den Gehirn- 
windungen u. am untern finde des Dünndarms sind 
sie nur als konische Hervorragungen siebtbar, bis 
•ie in der Ileo-Coecalklappe gänzlich verschwin- 
den, Im Magen u. im Colon fehlen sie ganz u. es 
sind hier nur die Maschen des oben beschriebenen 
Venennetses sichtbar. Die Zotten im Leerdarme 
sind ungefähr die des Ileura etwa lang. — 
Hierauf bemüht sich Vf. die Menge der im Darm- 
kanale überhaupt u. in dessen einzelnen Tbeilen 
insbesondere enthaltenen Schleiinbälge , Folliculi, 
ajizugeben^rnimmt demgemäss imMagen 1 ,269000, 
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im Colon 0,600000, Im Dünndärme 86,000000 
Folliculi an , was auf den ganzen Darmkanal die 
Zahl vou 46,869,000 Schleiinbälgen ergeben wür- 
de. Was den Durchmesser derselben betrifft, so 
differirt er im Magen von bis j^j, im Colon 
v0 ° d '* liü"» ' m Dünndärme verhalt er sich 
ungef ähr wie im Colon. Deu Nutzen dieser Schleim» 
bälge anlangend^ so glaubt Vf. nach Erwägung der 
hierher gebörigeu Gründe annehmen zu müssen, 
dass dieselben nicht absondernde, sondern vielmehr 
absorbirende Oeffnungen seien. Sie erhalten die 
Fähigkeit sich zu offnen durch das Anschwellen 
des sie bildenden u. umgebenden Vellennetzes, 
deshalb kann man sie auch, vorzüglich im Düun- 
darme, nur bei sehr wohl gelungener Injection 
sehen. 

Nach dieser Darstellung kehrt der Vf. zn sei- 
nem Zwecke zurück. Der Verlauf der Cholera lässt 
nach ihm 5 Stadien unterscheiden , das des Ent- 
stehens (Incubation) , der Reife u. der Acme , eine 
Eiotheilung , welche er allgemein eingeführt wis- 
sen will , indem man dann besser im Stande sein 
würde, weniger detaillirte KrankheUsbericbte nach 
ihrem eigentlichen Werthe, vorzüglich hinsichtlich 
der Behandlung , zu beurtheilen. Zum Schlüsse 
werden , dem eigentlichen Zwecke des Aufsatzes 
gemäss, 13 Kraukheitsgesclncbten nebst dem dazu 
gehörigen Sectionsbefund« erzählt. In allen diesen 
Fällen, deren ausführlichere Mittbeilung uns zu 
weit führen würde, fand man nach dem Tode den 
Darmkanal auf verschiedene Weise örtlich afficirt, 
es war theils die Schleimbaut des Dannkanels er- 
weicht, theils fanden sich Bläschen, Geschwüre u. 
Narben von Geschwüren in demselben. Endlich 
war in den meisten der Fälle der Dünndarm von 
einer fibrösen Haut ausgekleidet, deren Dasein sich 
vorzüglich bei Behandlung der Theile mit Wein- 
geist unzweifelhaft nachweisen Hess. [American. 
Jounu iY>. XXXI u. XXXII. 1835.] (Flachs.) 

104. Die Minenkrankheit; vom GarnisOn- 
Stabs-Arzte Dr. V o i g t in Erfurt. Die hier zu be- 
sprechende Kraukheit- oder Uebelseinsform befällt 
vorzüglich die mit Minenbau beschäftigten Pion- 
niere u. wird von diesen schlechtweg Afinenkrank- 
heil genannt. Sie kam im Sommer 1835 bei der 
4. Pionnierabtbeilung zu Erfurt, während ihrer 4- 
wöchentl. grossen (Jebung, bei der hauptsächlich 
Mineobau getrieben wurde, oft vor u. es erkrank- 
ten davon nahe an 40 Pionniere. Das Uebel be- 
steht in einer Art Toxication, bedingt durch Ein- 
othinen sauerstoffarmer u. durch irrespirable Gas- 
arten . kohlensaures Gas, koblenoxydirtes Gas, ox- 
ydirtes Stickgas u. s. w. verderbter Luft. Diese 
irrespirablen Gasarten werden in den Minen theils 
durch Respiriren der in engem Räume Arbeiten- 
den , theils durch Brennen der stark qualmenden, 
den Sauerstoff verzehrenden Oellampen, theils aber, 
u. zwar vorzugsweise, durch das zum Sprengen 
der Minen abgebrannte Schiesspulver, das oft 80 
— 100 Pfd. beträgt — erzeugt. Andere etwa aus 
dem Boden selbst sich erzeugende irrespirable Gas- 



arten konnte man nicht annehmen, da der Boden, 
in dem die Minen bei Erfurt angelegt wurden, fast 
immer nnr aus Lehm u. Mergel bestand, die Ele- 
mente zur Bildung derartiger Gasarten also dem- 
selben mangelten. — Die Symptome, unter denen 
die Minenkrankheit auftrat , waren, je nach Quali- 
tät u. Quantität , o. stärkerer oder schwächerer, so 
wie länger oder kürzer dauernder Einwirkung der 
irrespirablen Luft auf die Minenarbeiter u. nach 
deren Individualität verschieden. Im Allgemeinen 
entsprachen sie den hinsichtlich der Ohnmacht auf- 
gestellten 3 Graden : der Lipothymie , als dein nie- 
dern, der Syncope, als dem höbern, u. der Asphyxie, 
als dem höchsten, welcher letztere jedoch in dieser' 
Ausdehnung nicht vorkam. Die meisten der Er- 
krankten befiel jener niedere Grad der Ohnmacht, 
wo leichter Schwindel mit Flimmern vor den Au- 
gen sich einstellt, der Athem beengt wird u. man 
zum öftern tiefern Seufzen , um dem Hindernisse 
der Respiration entgegenzuwirken, sich genöthigt 
sieht. Dieser Zustand verschwand wieder, wenn 
mau den Pat. aus der Mine an die frische Luft 
brachte, ihm die etwa engen Kleider löste u. ihm 
einen Schluck frischen Wassers, allenfalls mit et- 
was Essig, oder einigen Tropfen Spir. sulph. aether. 
reichte. Nach 15 — 20 Minut. konnte er seine Ar- 
beiten in der Mine wieder fortsetzen. Dieser geringe 
Grad kam nur vor, wenn die atmosphär. Luft, wel- 
che die Mine ausfüllte, durch Athmen der Arbeiter 
u. Brennen der Oellampen verunreinigt worden 
war. — Der zweite, höhere Grad, die Syncope, 
gab sich dadurch zu erkennen, dass die Leute mit 
plötzlich eintretendem Schwindel u. völliger Um- 
nebelung der Sinne , bedeutender Oppression der 
Brust u. s. w. in der Mine umfielen, u., mehr oder 
weniger bewusstlos u. ohnmächtig, aus derselben 
gebracht werdeu mussten. Bei einigen , besonders 
solchen, die kurz vorher etwas zu sich genommen, 
traten Uebelkeiteu, Vomituritionen u. wirkliches 
Erbrechen ein. Der Puls war gewöhnlich klein, 
unterdrückt , aussetzend , oft kaum fühlbar. Bei 
zweien stellten sich förmliche Krämpfe u. Convul- 
sionen ein, die bei Einem mit kleinen Unterbre- 
chungen fast eine ganze Stunde währten u. ganz 
den epileptischen glichen , wofür z. B. fehlendes 
Bewusstsein , Gefühllosigkeit, (Jnbeweglichkeit der 
Pupille u. s. w. sprachen. Kehrte das Bewusstsein 
zurück, was meist in 20 — 50 Minut. der Fall war 
u. erholten sieb die Kranken allmälig wieder, so 
fühlten sie sich sehr matt , hatten ein bleiches, an- 
gegriffenes Anselm u. waukenden Gang, klagten 
noch lange über Brustbeklemmung u. Kopfschmer- 
zen , die , besonders die vordere Kopfhälfte ein- 
nehmend, oft 6 — 8 Stuud., ja wohl den ganzen 
Tag währten, u. konnten , ohne gerade liegen zu 
müssen , doch den ganzeu Tag nicht weiter fort- 
arbeilen. Am andern Tage waren sie aber wieder 
ganz wohl u. zur Arbeit fähig u. ein weiterer Nach- 
theil für die Gesundheit war späterhin nicht zu be- 
merken. Dieser höhere Grad von Ohnmacht bildete 
sich besonders dann aus, weun die Leute in Minen 
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arbeiteten, in denen man kurz oder Tags zu- Theile einwirkt. Unter den Ursachen hebt Vf. 
vor mit Pulver gesprengt hatte, wovon der Dampf vorzüglich die eigentbüml. Gefiissanorduuog her- 
noch in den Minen sich vorfand. Die Hülfsmittel vor, indem die Hirnhäute u. die graue Hirnsub- 
waren hier: schneller Transport aus den Minen an stanz zwar sehr viel Blut empfangen, die weisse 
die frische Luft, Lösung der beengenden Kleider, Substanz dagegen sehr arm an Gefässen u. daher 
zweckmässige Lagerung mit etwas erhöhtem Kopfe auch an inwohnender Lebenskraft ist, weshalb 
u. Brust , Besprengung des Gesichts u. der Brust man sich nicht verwundern dürfe, wenn wir selbst 
mit kaltem Wasser n. wenn das Schlingen noch geringe Grade von entzündl. Thatigkeit denselben 
ging, oder sich wieder eingefunden hatte, Darrel- Zustand, der sonst durch Verminderung der Ge- 
chen von frischem Wasser mit Essig. Bei sehr gros- fassthätigkeit bedingt ist, in der weissen Substanz, 
ser Eingenommenheit des Kopfes u. Betäubung wen- dem häufigsten Sitze der Erweichung, hervorru- 
dete man mit Nutzen kalte Pomentatiooen von Was- fen sehen. Die Zufälle der Gehirnerweichung 
ser u. Essig u. Waschungen der Stirn u. des Ge- bilden 2 Reihen , die eiue umfasst die Zufälle der 
sichts mit demselben, Prottiren u. Bürsten der Ex- entzündl. Thatigkeit, die andre die Zufälle der 
iremitäten u. s. w. an. Um die oft sehr mühsame daniederliegenden Kraft u. des Drucks auf das Ge. 
ti. unterbrochene Respiration schneller wiederber- biru , nämlich grosse Schwäche, Irrereden , Coraa, 
zustellen u. etwas belebender auf die Lungen ein- Convulsionen , Schnarchen u. Lähmung. Manche 
zuwirken , war das Athinen durch einen mit Essig Schriftsteller haben von der Heilbarkeit dieser 
befeuchteten u. vor Mund u. Nasegelegten Schwamm Krankb. gesprochen; ob aber, wie Sims thut, 
am wirksamsten. Andere Mittel verordnete man die Sectiousbefunde aliein ohne damit übereinstira- 
niclit u. nur bei einem jener beiden Kranken mit inende Beobachtungen des Krankheitsverlaufes* ah) 
Couvolsionen sollte eben ein Aderlass vorgenom- genügende Beweise dafür angesehen werden dür- 
inen werden , als derselbe wieder zu sich kam, fen , möchte zu bezweifeln sein. Die Verflüssl- 
worauf es sofort besser ging. Um möglichst reine, gung der Hirusubstanz scheint allerdings als eiue 
athembare Luft in der Mine zu erhalten u. die etwa Vorbereitung, die die Natur zur Aufsaugung des 
schon verdorbene zu reinigen, waren während der Todien trifft, angesehen werden zu können. Man- 
Uebung am Eingange der Minen Oefen mit Lei- che Pathologen haben die Hirnerweichung für eine 
tungsröhren, die beständige Circulation durch er- Krankh.sui generis [für keine Ausgangskrankheit ?] 
wärmte Luft in den Minengängen unterhielten, an- angesehen; da aber in derselben alle Spuren von 
gebracht worden, auch hatte man Versuche mit Gefässciroulation u. activer Organisation verschwun- 
Aufstellen von Chlorkalk in den Minen u. mit Be- den ist, so ist wohl an keine krankhafte Thäcig- 
wegungen der Luft mit kleinen , 4 Flügel haben- keit, welche durch den Begriff einer Krankh. lin- 
den , Wind machenden Handmühlen , ähnlich den m er vorausgesetzt wird, zudenken. [Lond. med. 
vou Görcke zur Reinigung der Luft in den La- Gaz. Vol. XVII. Febr.ZQ. 1836.] {Scheidhauer.) 

aÄr^™ f 7f'- -° Ch dUrC |!! 106. Gänzlicher Blutmangel in Folge von 

y^tZS Luf mn,gung n,chtvoll- HinMdnu mt]wil TOm Oberamta^teZ^HMr- 

standig bewirken können. [Med. Zeit. f. V. f. || n m j^ urtm en 

U Äf^^' ■ i l KnMcU ?\ ' U Am £ £fl8U wurde H. zu einer Fr.«, von 46 J. 

105. Ueber die Gehirnerweichung ; von John gero f eo , die nie geboren hatte, indess von ihrem 17. 

Gay. Man unterscheidet 2 Zustände der Erwei- J. an regelmässig menatroirt gewesen war, übrigens seit 

cbung des Gehirns, den der Erweichung u. Ver- ihren Schuljahren an Schwerhörigkeit litt, welche in 

flüssigung, u. den, wo die erweichte Masse von ihrer Familie einheimisch «. bei ihr im Verlaufe der Zeit 

j „ „ , , *w*i *i • i_ ... . / . . » . fast bis zu ganihchcr Taubheit ausgeartet war. Aus- 

den umgebenden Theilen sich abtrennt (wobei die „ rAtm DaUe %i e bei einem immer erdfahlen Anselm schon 
Aushöhlung oft eine dünne Haut auskleidet), auf- feit etwa 10 J. fast täglich Anwandlungen von Kopfweh, 
gesaugt u. ersetzt wird; worüber jedoch Vf. aus die jedoch nie einen solchen Grad der Heftigkeit erlang- 
eigner Anschauung nicht sprechen kann. Sie ent- te» dass man die Frau eigentlich krank nennen konnte. 
..„i , . , ° i, r , „ . . A s der Vf. zu ihr kam, beklagte sie sich hauptsächlich 
steht entweder von Erhöhung oder von Vermmde- übef emeD drQtkcnden Kopfschmerz in der Scheitelge- 
rung der Gefässthafigkeit; im erstem Falle, der g en d, grosse Empfindlichkeit gegen das Licht, Unruhe, 
eutzündl. Erweichung, ist die Farbe von beige- allgemeine Schwäche u. s. w. , halte aber dabei einen 
mischtem Eiter oder Blut bald mehr gelb, bald regelmässigen, nur etwas zu langsamen Pols. In Be- 
rKililS.k» j: ft~ it r Ziehung auf den Zustand ihrer Verdauung muss erwihnt 
röthheht, die Umgrenzung von geringem Umfan- » enJe « dags immer , ur Verstopfung geneigt war o. 

ge, die umgebenden Theile reichlich mit Blut- deshalb häufig arztlicher Nachhülfe bedurfte. Ausser 

punkten besetzt ; die Erweichung von verminder- eben angeführten Krankheitserscheinungen waren keine 

ter Gefässtbätigkeit nimmt einen grössern Umfang, weiteren vorhanden. Da der sehr beschränkte Raum 

gewöhnlich »in. D .n» u. m :„i s M • imt *1 dieser Zeitschrift nicht gestattet, eine weitläufige u. 

feewohnnch eine ganze Hemisphäre ein, ist von deMoch Bm Bnde weoig , ehrreiche H i«toria morb. zu 

blasser, u. wegen der ungleichen Blutvertheilung ge ben, so genüge statt ihrer die Bemerkung , dass der 
▼on geflecktem Ansebn. Es lasst sich die Ge- Vf. im Verlaufe seiner Behandlung die Ueberzeugung 
hirnerweiebung mit dem partiellen Tode verglei- gewann, ein organ. Hirnleiden vor sich zu haben. Ei- 
chen indem die erweicht» ß-hSrn.nh.t««? » n f n5 C« ä leich ia ° m « rsten TB e CD auf den Wu08ch «er 
hört 1.V T ik*7l •» Geh.rnsubstanz auf- on den R f tzte B|utege , hatten nicht 

nort lebendige Thatigkeit zu zeigen, u. wie ein dcQ ^hofften Erfolg, ebenso wenig die zu rechter Zeit 
fremder Körper auf die umgebenden lebenden regelmässig eintretende u. verlaufende Menstruation. «- 
Med. J,hrt>b. Bd. XIII. HCL 1. 11 
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dessen sanken Puls u. Kräfte immer mehr. Um so mehr 
musate es daher überraschen, ab genau nach 4 Wochen 
die Menstruation noch einmal regelmässig, wenn gleich 
•ehr sparsam, eintrat u. 3 Tage andauerte. Von nun 
an nahmen aber die Kräfte schneller ah a. am 9. März 
wurde H. schleunig zu der Kranken hcschJeden, „weil 
•ie sterben wolle.*' Kr fand sie mit erstorbenem Blicke 
u. vermochte an der Hand gar keinen Puls mehr, an 
den Carotiden aber nur einen ach wachen v. aussetzen- 
den zu fohlen, verordnete etwas Naphtha u. entfernte 
sich eiligst, weil er den Tod jeden Augenblick erwar- 
ten zu müssen glaubte. Wie gross war daher sein Er- 
staunen, als er Fat. am andern Morgen nicht nur noch 
am Lehen , sondern sogar im Kopfe freier n. weniger 
von Schmerzen geplagt antraf, wiewohl die Pulslosig- 
keit an' der Hand noch immer dieselbe war. In diesem 
Zustande braebte sie 8 Tage zu, da verschwand auch 
der Puls an den Carotiden. »Nur das Hera schlug noch 
in höchster Unordnung u. kaum fühlbar. Gleichzeitig 
verfiel die Kranke in einen Schlammer, aus dem sie nur 
von Zeit in Zeit erwachte, wo sie dann nahm, was 
man ihr zur Knjuickung reichte. So verlebte sie wie- 
der 5 Tage. Nun verlor sich auch noch die letzte Spur 
von Herzschlag. Die Krau lag regungslos, kalt u. hätte 
sie nicht geathiuet, würde mau sie bereits für verschie- 
den gehalten haben. Das erst jetzt von dem Vf. in An- 
wendung gezogene Stethoskop zeigte ein leises Krab- 
beln, ungefähr, wie man durch eine Bettdecke hindurch 
die Bewegung von Kingern wahrnimmt. Endlich, nach- 
dem die Kranke 15 Tage ohne Puls an der Hand, 7 Tage 
ohne allen Puls u. 2 Tage ohne fühlbaren Herzschlag 
gelebt hatte , hörte sie auch auf zu atbmen u. die nach 
wenigen Stunden zum Vorschein kommenden , jedoch 
sehr unbedeutenden Todtenflecken lieferten den Beweis, 
dass nun das Leben wirklich erloschen sei. Bei der 36 
8t nach dem Tode vorgenommenen Section zeigte der 
marmorbleicbc Leichnam auf dem Rücken die schon er- 
wähnten ganz kleinen Todtenflecken, liess jedoch von 
Verwesungsgeruch keine Spur entdecken. Dabei war 
er dergestalt blutleer , dass sich der Vf. etwas Aehnli- 
ches, selbst nicht an Leichnamen beobachtet zu haben 
erinnerte, die sich an Herzwunden verblutet hatten. Der 
ganze Körper enthielt, Alles zusammengerechnet, kaum 
noch ein Pfund Blut. Nur im linken Ventrikel des sehr 
welken Herzens fanden sich etwa Jjfl, die Gefässe der 
Hirnhäute enthielten die gewöhnliche Quantität Blut, 
waren mithin relativ überfüllt. In den beiden Seiten- 
ventrikeln des Hirns lagen zwei Hydatiden von der 
Grösse einer Haselnuss , welche die Gestalt einer der 
Länge nach durchschoittenen Keige oder Laute hatten, 
in viele durchsichtige Zellen getheilt waren, deren jede 
besonders geöffnet werden musste , dann aber zu einer 
dünnen Haut zusammensanken. Mit Ausnahme dieser 
pathologischen Veränderungen fand sich im ganzen Kör- 
per keine weitere Abnormität. — Einen ähnlichen Fall, 
wie vorstehenden, glaubt H. gegenwärtig in der Be- 
handlung zu haben. Er betrifft einen lSjäbr. Knaben, 
bei dem entschieden ein organ. Hirnleiden statt findet 
o. täglich der Puls langsamer, weicher, das Aussehn 
blasser wird. Daran dürfte sich vielleicht noch eine 
andre Beobachtung reihen , die der Vf. im Kreise seiner 
eigenen Verwandtschaft zu machen Gelegenheit hatte. 
In einem Falle, wo wegen offenbarer Zeichen von Hirn- 
entzündung u. der mit diesen verbundenen Härte des 
Pulses 3 Tage hinter einander zur Ader gelassen wurde, 
das Blut auch jedes Mal eine starke Kruste mit grosser 
Concavität zeigte, nun aber die Kräfte unaufhaltsam 
sanken, waren nach dem am 9. Tage erfolgten Tode 
ausserordentlicher Blutmangel u. ein vfilli" verwelktes 
Hera das einzige Ergebniss der Leichenöffnung. Der- 
gleichen Beobachtungen, nach welchen durch Hirnlei- 
den die Blutbercitung so bedeutend beeinträchtigt wer- 
den soll, müssen notbwendig ein hohes pbysiolog. n. 
patholog. Interesse gewinnen, im Kall sie durch fernere 
gleichartige Erfahrungen Bestätigung erhalten sollten u. 



deshalb ist Mittheilung ähnlicher Fälle für jetzt Q. die 
Zukunft Wunsch des Vf., wie des Ref. [fVürtt. med. 
Corretpond. - Bl. Bd. f . ,V. 5.] (firacAmosm.) 

107. Ueber eine besondre Art der Anschwel- 
lung der Mandeln , des Zäpfchens u. de» weichen 
Gaumens / von Dr. Rösch in Schwenningen. 
In dem Rachen vereinigen sich die Luft- u. Speise- 
wege — er gehört beiden an, eben deshalb reflec- 
tireo sich aber auch die Krankheiten beider in ihm 
— in Beziehung auf die Luftwege ist diess z. B. 
der Fall bei dem Katarrh der Luftröhre-, noch 
mehr bei der Phthisis laryngea; aber auch gewisse 
Leiden des Darmkanals, so namentlich der chro- 
nische Gastriebmus, die Verschleimuog, geben 
sich durch eigentümliche Affection der Weicb- 
tbetle des Rachens kund. Bei von Stockungen im 
Pfortadersysteme u. fehlerhafter Thätigkeit der 
Schleimhaut des Darmkanals, so insbesondere 
Trägheit der Darmsecretion abhängigen Krankheits- 
zustäuden , so z. B. bei Hämorrhoidalstockungen, 
bei Hypochondrie , daher rührender Hrustwasser- 
sucht schwellen von Zeit zu Zeit die Mandeln, die 
Uvula u. das Velum an , wobei sie jedoch schlaff 
bleiben, von ganz kleinen blauen Aeilerchen durch- 
zogen erscheinen u. eine bläuliebt dunkelrothe 
Farbe annehmen , gleichzeitig wird das Schlingen, 
wenn auch wenig , behindert u. die Stimme be- 
kommt nicht selten einen rauhen beisern Ton. Die- 
ser eben geschilderte Zustand ist den einen Tag 
vorhanden, den andern weniger bemerkbar oder 
auch gar nicht, dauert aber oft auch mehrere Wo- 
chen u. verschwindet mit der Genesung. Im All- 
gemeinen hält er immer gleichen Schritt mit der 
Besserung oder Verschlimmerung des Allgeinein- 
leidens, so dass er z. B. bei eintretender Regel- 
mässigkeit der LeibescifFnung , bei dem Gebrauche 
auflösender, abführender Mittel sich verliert. Die 
Erfahrungen , welche der Vf. in dieser Beziehung 
gemacht bat, lassen ihn einen solchen Zustand des 
Rachens stets ab ein Symptom von Obstructionen 
betrachten, ferner als ein Zeichen von chron. Ga- 
striebmus in Fällen , in denen die Kranken schon 
sehr geschwächt sind , wo die Venosität bereits be- 
deutend vorherrscht, wo zwar wenig, aber doch 
noch Reaction u. eine Tendenz des Blutes, sich 
durch den Darmkanal zu reinigen, vorhanden ist. 
Häufig ist die Zunge dabei gar nicht oder nur un- 
bedeutend belegt, der Appetit gut, die Versto- 
pfung nicht übermässig, ja das Leiden spricht sich 
vielleicht gar nicht im Darmkanale aus , sondern 
als Asthma, als Brustwassersucht, u. dennoch lie- 
gen den Krankheitserscheinungen Obstructionen, 
Verschleimuog zum Grunde. Ein Fall von Brust- 
wassersuebt, den der Vf. mit Glück behaudelte, 
scheint diese Behauptung allerdings zu bestätigen. 
Schlaffheit u. bläulichte Färbung des Rachens blei- 
ben gewöhnlich auch nach Heilung des Krank- 
heitszustandes zurück , den sie verrathen , beson- 
ders wenn die Heilung nur eine vorübergehende 
bt. Eine ähnliche Erscheinung wie der in Rede 
stehende Zustand des Rachens btdie blaue Färbung 
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der Unterlippe bei Brustwassersüchtigen , Hämor- 
hoidalkranken o. Melancholikern. Diese ist be« 
kanntlioh als ein Merkmal des dem venösen sich 
nähernden Zustande« der Blutmasse überhaupt za 
betrachten, während nach dem Vf. die eben be- 
sprochene besondere Art der Anschwellung der 
Mandeln, des Zäpfchens u. des weichen Gaumens 
eüien Yenösen Zustaud des Blutes mit Tendenz 
zum Darmkauel, d. b. einen solchen, der sich 
durch Ablagerung entmischter sogenannter gastri- 
scher Stoße in deu Darmkanal zu heben sucht, 
bezeichnen soll. {Ibid. B. F. Nr. 7.] {Brachmann.) 

108. Fall von llheumalumua ariicular. acut, 
mit Pericardiii* u. Endocarditis compliciri ; mit- 
geth. von Dr. Grisol le. 

Eine 27jihr. Nähterin , die niemals an Rheumatis- 
mus gelitten haben , sondern stets gesund gewesen sein 
wollte, deren Menstruation regelmässig war, die sich 
niemals erkältet zu haben oder anstrengende Arbeiten 
oder Gange gemacht su haben versicherte, fühlte am 
13. März, als sie mit Nähen beschäftigt war, plötzlich 
Schmerzen im Gesässe, in den Oberschenkeln u. Waden, 
die in den folgenden Tagen sich so steigerten , dass sie 
•ich su Bett legen musate; es stellte sich Fieber ein, 
während su gleicher Zeit alle Gelenke der unteren Glied- 
massen zugleich ergriffen wurden. Am 21. wurde die 
Kranke in die Pacultälsklinik iui Hotel - Dieu gebracht. 
Ks war eine Frau von mittlerer Grösse, bedeutender 
Körperfülle, deren Fleisch aber welk war; sie hatte 
eine weisse Haut u. kastanienbraune Haare ; sie lag un- 
beweglich in ihrem Bette auf dem Rücken , sie beklagte 
sich sehr über die Muskeln der Lendeugegend, der Wa- 
den u. der Oberschenkel; die Füsse waren nicht sehr 
schmerzhaft; sie litt mehr an den Knieen, die übrigens 
nicht gerdlhct u. kaum angeschwollen waren. Die obe- 
ren Gliedmassen o. die Gelenke des Stammes waren frei 
von Schmerz. Der Kopfschmerz war gering ; die Zunge 
feucht, ohne Beleg; der Durst lebhaft, der Appetit 
Null, seit 3 Tagen Verstopfung; das Athmen ging 
schmerzlos von Statten, die Percussioo überall gut. Die 
veaicoläre Respiration Hess sich an allen 8tellen u. auch 
in der Präcordialgegend, die keine sichtbare Deformität 
zeigte , deutlich hören. Längs des liuken Sternalrsndes 
war kein matter Ton vorhanden. Die Herzschläge wa- 
ren regelmässig. Die beiden Herzgeräusche deutlich u. 
normal ; die Percussioo verursachte keinen örü. Schmerz ; 
der Pols schlug 104mal, war breit u. hart; die allge- 
meine Wärme war duftend. (Aderlass von 18 Unz.) Kein 
Schlaf; die Schmerzen verschlimmerten sich während 
der Nacht. Am 22. wurden die beiden Kniescheiben 
durch den Brguss, der sich in den Knieen gebildet hatte, 
emporgehoben. Der Schmerz hatte sich in den beiden 
Fußgelenken vermehrt. Die Empfindlichkeit war in der 
Continuität der beiden Oberschenkel u. in den Leoden 
beträchtlich. Der Puls war 120, breit u. hart. Die 
Hitze massig, der Brustkasten u. insbesondere das Herz 
gaben die näml. negativen Resultate, wie om Tage vor- 
her. (Aderlass von 18 Unz.) Am Abend der Puls 108, 
ausserordentliche Unruhe, unerträgliche Schmerzen; 
die Anschwellung der Kniec u. Füsse bat zugenommen. 
(Aderlass von 18 Unz.) Kein Schlaf, dieselben Schmer- 
zen, dieselbe Unruhe; um 9 Uhr des Abends wurden 



2 Gr. Opium gereicht, di« 



Schmerzen beruhigten 



mehrere Stunden eines ruhigen Schlafes verschallten. 
Am 23. der Puls 96, breit u. hart. Das erste Herzge- 
räusch ist etwas heller; die Schmerzen sind etwas we- 
niger lebhaft, die Kniee sind noch mehr angeschwollen. 
Die beiden Handgelenke sind schmerzhaft. Bin Stuhl. 
(Aderlass von 30 Unz., auf den eine Ohnmacht folgte.) 
Am Abend der Puls 100, von massiger Resistenz. Die 
Kranke beklagte sich sehr über dns Handgelenk u. über 
beide Küsse. Durch das Pcrcutirea der Präcord 



gend erregte man daselbst einen sehr leichten Schmerz, 
in einer Ausdehnung von 2" in di« Quere , vom linken 
Rande des Steinum ab. An der entsprechenden Stella 
der entgegengesetzten Seite war diese nicht der Fall; 
es war wedereine sichtbare Wölbung, noch ein matter 
Ton längs des SLernam vorbanden; die Respiration wurde 
in der ganzen Präoordialgegeod gehört. Nach aussen 
u. unten von der Brustwarze bemerkte man deutlich 
ungefähr in der Ausdehnung eines Zolles ein sehr schwa- 
ches Blasen, welches das erste Herzgeräusch begleitete; 
keine Dyspnoe; 20 Respirationen in der Minute; kein 
Oedem, keine Ohnmächten. Am Abend waren die 
Schmerzen so heftig, dass man der Kranken 2 Gr. Opium 
gab , die ihr Ruhe u. Schlaf verschafften. Am 24. Ge- 
fühl von grosser Schwäche, allgemeine Blässe, die 
Schmerzen sind fast stationär, weisslicbte Zunge, kein 
Stuhl, das IMascbalgsgeräusch stärker als gestern, dif- 
fus, in der ganzen Präcordialgegcnd hörbar. Im Ni- 
veau der Brustdrüse vernimmt man ein «ehr schwache* 
Raspelgeräusch; keine Wölbung, dieselbe Empfindlich- 
keit bei der Percussion, Puls 100, breit u. regelmässig. 
(Aderlass von 18 Unz.) Am Abend Unruhe, heftige 
Schmerzen in den 8chultern, den Handgelenken u. den 
Füssen. 20 Respirationen, Puls 108, ziemlich breit, 
schwächeres Blascbalgsgeräusch, das Raspelgeräusch ist 
nicht mehr vorhanden. Aderlass, der wegen einer ein- 
getretenen Ohnmacht nur 8 Uns. Blut gab. (2 Gr. Opi- 
um des Nachts.) Am 25. Puls 112, dasselbe Blasebalgs- 
geräosch, dieselbe Kmpfindlichkeit in der Präcordialge- 
gend. Die Schmerzen etwas geringer; etwas Schweis« 
in der vergangenen Nacht. Kein Stuhl, weisslichte Zun- 
ge, Durst. Durch Ricinusöl werden mehrere Stühle 
bewirkt; am Abend derselbe stationäre Zustand, Puls 
104, breit. (Aderlass von 18 Unz.) »)• Während der 
Nacht steigerten sich die Schmerzen bedeutend, wes- 
halb wieder 2 Gr. Opium gegeben wurden. Abi 26. 
duftende Wärme, Puls ICH, weich; dasselbe Blasebalgs- 
geräusch, Gefühl von grosser Schwäche, anämische 
Blässe, acute Schmerzen u. Anschwellung im linken 
Knie u. Fusse. Alle Gelenke der rechten oberen GlieU- 
massen waren affkirt. Pat. klagt u. schreit den ganzen 
Tag, weshalb 3 Gr. Opium, um sie zu beruhigen, ge- 
geben wurden. Vom 27. Marz bis zam 1. April war der 
Pub weich, von 100 bis 116 varürend. Die Hitze trok- 
ken, die Zahl der Respirationen stieg von 20 bis 30. 
Das Blasebalgsgerausch blieb fast das nämliche, war 
bald verbreitet, bald auf die Nähe der Brustdrüse be- 
schränkt; ein einziges Mal hörte man einen halben Tag 
lang ein schwaches Reibungsgeräusch auf 2" nach aus- 
sen vom Brustbeine. Die Präcord ialgegend blieb stets 
etwas empfindlich bei der Percussion, die Respiration 
lies« sich deutlich hören, kein abnormer matter Ton 
längs des Brustbeins , weisslichte Zunge. Durst, Stuhl 
selten. Die Schmerzen blieben auf die Füsse, das Knie, 
das Handgelenk u. die Schulter linker 8eits beschrankt. 
Am 1. April grosse Schwache, der Schmerz der Prä- 
cordialgegcnd hatte zugenommen, die Respiration war 
daselbst rein u. weder ein matter Ton, noch eine Wöl- 
bung vorhanden. Das Blasebal^sgeräusch dauerte fort, 
30 Respirationen, der Puls regelmässig, gleichmäßig, 
nicht sehr stark , von 116 Schlägen, weder Oedem, noch 
Ohnmächten , noch Delirium ; die Zunge etwas trocken, 
die Schmerzen stationär. (20 Blutegel an die Herage- 
gend.) Am Abend 40 Respirationen u. 100 Pulsationen. 
Der Puls weich, zeigte 4 — 6 Intermissionen in der Mi- 
nute, das Blasebalgsgeräusch kaum bemerkbar. Die 
Blutegel haben wenig gezogen. (Vesicator aof das Brust- 
bein , Senfkataplasmen auf die Waden.) Am 2. dieselbe 
Un-cgelniässigkcit des Pulses, das Blascbalgsgeräusch 
ist auf einen kleinen Raum beschränkt; Betäubung, keine 
Ohnmächten , die rheumat. 8chmerzen nehmen dieselben 
eiu, das Vesicator bat nicht necoaen u. wird. 
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am Abend wieder appHcirt; der Pal« zeigte keine In- 
teraiissioneii mehr , war 104. Am 3. etwa« Detirhun 
in der Nacht, der Pub 100« regelmässig; 40 Respira- 
tionen; Hinten häufig ohne Expcctorstion a. ohne Ras- 
seln. (Rad. gramin. , Bouillon , Sinapisoneo.) An 4. 
Alle örtl. Empfindlichkeit in der Prärordialgegend iat 
verschwunden; daa Blasebalgsgeräusch kaum noch vor- 
handen. Der Puls unregclroäsaig, die Hautwärme ziem- 
lich lebhaft, Betäubung, Delirium. Abo Abend waren 
die Gelenkschmeraen in den Lenden, den Handgelenken, 
den Schultern , den Fussbiegen sehr lebhaft geworden ; 
beträchtliche u. scharfe Hitze; Puls 108, weit u. ziem- 
lich hart; häufiger Husten, pfeifendes Rasseln in der 
rechten Seite, 44 Respirationen , Unruhe, etwas Deli- 
rium. (Aderlam von 13 Um.) Am 5. Pub 100, regel- 
mässig, aehr weich, fortdauerndes Blasebalgsgeräuacb. 
Am 6. Die Schmerzen geringer. Am 7- Daa Blasebalgs- 
gerausch hat völlig aufgehört; die Herzschläge regel- 
mässig; das Delirium hntie aufgehört, daa Gesicht war 
ruhig; am 8. war der Znstand befriedigend. (Bouillon.) 
Am 9. bemerkte man, ohne vorausgegangenen Froat 
oder Schmerz in dem untern Viertel der rechten Seite 
der Brust etwas Schwäche des Respirütiontgeräusches ; 
der Ton war daselbst auch etwas dunkel, der Puls 100, 
regelmässig; die Herzgeräusche natürlich, die Gclenk- 
schmerzen veraehwunde n. Am 10. hatte die Kranke ei- 
ne lebhafte Gemütsbewegung; sie warf bald nachher 
einige röthlichtc, etwas klebrichte Sputa aus. Im un- 
tern u. hintern Drittel der rechten Seite des Brustka- 
stens matter Ton, Bronchialrespiration u. stosaweiser 
Wiederhall der Stimme; Pols 108, schwach, 44 Respi- 
rationen , Dyspnoe ; keine Rothe, kein Oedem , Unruhe, 
unwillkörl. Stuhle. (Bin breites Vesicator auf den Tho- 
rax.) Im Verlaufe der Nacht atarb die Kranke. — 
Scclion 30 St. nach dem Tode. Die Körperfülle hatte 
sieb ziemlich gut erhatten. Die sämmtiiehen afficirten 
Gelenke hatten ihr gewöhnl. Volum wieder angenom- 
men. Mos die linke Kniescheibe wurde durch die Syno- 
via etwas emporgehoben. Das Innere dieser Gelenke 
war weiss u. glatt ; es floss eine geringe Quantität kleb- 
richter, gelblichter, halbdurclmchtiger, geruchloser 
Synovia aus; alle constituirenden Tbeile dieser Gelenke 
zeigten keine sichtbare Veränderung, weder in ihrer 
Consistenz, noch in ihrer Färbung, noch in ihrer Dicke. 
Im Schädel keine Injection , keine Gewebestörung , die 
Gehirnsubstanz im Allgemeinen weich. Die linke Pleura 
u. Lunge normal beschaffen , in der rechten Pleura fand 
sich eine Pinte durchsichtigen Serums ohne Flocken. Die 
Pleura costal. u. pulmon. war überall glatt, ohne fal- 
sche Membranen, ohne Granulationen. Die entsprechen- 
de Lunge war in ihrem untern Drittel dicht, nicht zer- 
reiblich u. ganz luftleer. Die Bronchien bläulicht. Keine 
deutliche Spur von Pneumonie. Im Herzbeutel waren 
2 Esslöffel voll citronenfarbigen Serums ergossen. Bs 
waren weder Röthungen, noch Verdickungen, noch 
falsche Membranen auf dem Perlcardium parietale , u. 
auf dem Tbeile desselben, welcher die Herzkammern u. 
die vordere Fläche der Vorhöfc bedeckt, vorhanden. 
Auf der hintern Fläche dieser letztern aber fanden aich 
einige körnige oder gestreifte grauliebte, düone, adhä- 
rirende falsche Membranen von neuer Bildung, die un- 
gefähr l □" einnahmen. Der Herzbeutel war darunter 
glatt u. nicht verdickt Das Hers hatte ein beträchtli- 
chere« Volum t> aein Gewebe war roth, seine Conalstenz 
gut; sein verticaier Durchmesser von der Baais der Ven- 
trikel bia zur Spitze betrug 4", der quere 4}". In dem 
ganzen Umfange der linken Vorbofherxkammermüiidung 
fanden sich kleine confluirende oder discrete, graulichte, 
ziemlich harte Granulationen, vom Umfange eines Steck- 
nadelkopfes bis zu dem eines Hirsekorns. Die von der 
Fleischsaule an der hintern Wand dea Ventrikels aus- 
gehenden Sehnen waren von einer weichen, grauliebten, 
granulösen , nicht sehr adbärirenden , zcrreiblichen Ma- 
terie umgeben, die gegen das rechte Bude der Klappe 
zu einer Masse vereinigt war, so das* dieser Tbeil der 



linken Vorhofherzkammerscheidewand eine Dicke von 
8"' zeigte. Diese vermehrte Dicke wurde gleichfalls durch 
eine wahre falsche Membran gebildet, die auf dem Tbeile 
der Klappe lag, welcher für den Vorbof die untere 
Wand bildet. Dieses krankhafte Erzeugnis* hatte 6"' 
Oberfläche; e« war sehr adhärent; nicht sehr granulös; 
äuaaerlich graulicht, den auf dem Herzbeutel an der 
hintern Oberfläche der Vorhöfe gelegenen falschen Mem- 
branen etwas ähnelnd. Die zerreibliche Materie, welche 
unten die Vorbofherzkammerscheidewand auskleidete, 
setzte sich in der Ausdehnung von mehr al« 1" in die 
Quere fort, indem «ie an der Basis des Ventrikel« in 
der Nähe der Aortenmünduog , 3'" von der 8pitze der 
Valvulae sigmoid. entfernt , eine Masse bildete , die ei- 
nen Vorsprung von |0"' in die Herzhöhle machte. Diese 
Geschwulst war änsserlich weich , graulicht u. körnig ; 
nach innen etwas elastisch, wie schwammig, o~ löste 
sich ziemlich leicht von dem Herzen ab , dessen innere 
Membran an dieser Stelle graolicht, undurchsichtig, 
verdickt blieb. Auf dem freien Rande der Aortenklap- 
pen fand sich ein körniger, graulichter Streifen, der 
aus ähnlichen Granulationen bestand , wie die auf der 
linken Vorhofherzkamaiermündung , nur waren sie con- 
fiuirender. Sie lagen in den Vertiefungen , welche die 
Klappen von einander trennen, in kleinen, weissgrau- 
lichten, körnigen Massen, die dem ayphilit. Blumenkohle 
ziemlich ähnlich waren. Die Aorta war von jeder Af- 
fection frei u. über den Klappen 25"' weit. Im ganzen 
Umfange der rechten Vorhofherzkammeruiündung waren 
Granulationeu von dem Umfange eines kleinen Hirse- 
korns vorhanden, die beinahe den rudimentären Zu- 
stand der an der Aortenmünduog beschriebenen Granu- 
lationen darstellten. Die Höhle der beiden Herzkam- 
mern war bedeutend vergrössert; der linke Ventrikel 
hatte eine Dicke von 5A bis 6"' an der Basis. Der 
rechte 1 bis (die Fleischsaulen nicht mit begrif- 
fen.) Das Herz enthielt ia allen Höhleo scbwärzlichte, 
nicht adbärirende Blutcoagula. Die Parenchyme u. das 
Venensystem enthielten wenig Blut; die Eingeweide 
des Bauches zeigten bei der sorgfältigsten Untersuchung 
keine wahrnehmbare Störung. — Zu keiner Zeit der 
Krankh. wurden jene energischen Schläge, jene acuten 
Palpitationen beobachtet, die BoulTlaud für ein 
Symptom von Endocarditis ansieht. Eine der bemer- 
kenswerthesten Erscheinungen war ein Schmerz, den 
man beim Comprimiren oder Percutiren der Präcordial- 
gegend erregte. Ferner möchte dieser Fall gegen die 
Theorie sprechen, welche die Herzgeräusche der Span- 
nung der Valveln zuschreibt, denn im obigen Falle war 
eine bedeutende Aflection fast aller Herzklappen vor- 
handen u. doch haben die beiden Herzgeräusche in einer 
weit vorgeschrittenen Epoche der Krankh. ihre normale 
Beschaffenheit wieder angenommen. Ferner spricht die- 
ser Fall gegen die Ansicht, nach welcher der Rheuma- 
tismus eine gewöhnl. Entzündung ist; denn dann hätten 
sich wohl einige Spuren davon in Geweben finden müs- 
sen, die 26 l äge lang afficirt waren. [Journ kebd. Nr. 
20. 1836] (Sekmidt.) 

109. Anatomisch - patholog. Untersuchungen 
über eine besondre Form von Erweiterung u. Hy- 
pertroptüe des Herzens; von Beaa, Iuterne im 
Neckerspitale. Vf. hat 5 Fälle beobachtet , wo die 
V erwachsung des Herzbeutels mit der mehr oder 
weniger beträchtlichen VolumvermeJvrung des Her- 
zens zusammentraf. Da nun dieses Zusammen- 
treffen in 43 von anderen Schriftstellern (Bouil- 
laud, Andral, Gendrin, Bertin, Corvi- 
sart, Tascheron, Dundas, Lobstein u. 
A.) beobachteten Fällen S5mal statt fand, so 
glaubt der Vf. daraus schliessen zu können , dass 
die völlige Verwachsung des Herzbeutels eiueu 
EiuÜuss auf den Volunizustaiid des Herzen« eben- 
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ao gut ausübe , als die Verengerung der Herzmiin- 
dungeu, u. dass folglich die durch die Verwach- 
sung des Herzbeutels bewirkte Erweiterung u. 
Hypertrophie des Herzeus fortan eine besondre 
Form bildeu müsse. Die Aebnlicbkeit u. die Ver- 
schiedenheit beider Formen ergiebt sich aus fol- 
gender Parallele. Die völlige Verwachsung des 
Herzens mit dem Herzbeutel u. die Verengerung 
der Herzmündungen iufluiren gleichmäßig auf 
den Zustand des Herzens, indem sie desseu Durch- 
messer vermehren. Diese Voluinverroehrung hangt 
▼011 der Erweiterung der Höhlen u. der Hypertro- 
phie der Wandungen ab. Die Erweiterung kann 
allein vorbanden sein, in der Regel aber ist sie mit 
der Hypertrophie verbunden, der sie in ihrer Ent- 
wickelung vorausgeht. Die Erweiterung durch 
Verwachsung entsteht durch die Bewegung der 
Wandungen , die vorzüglich der Traction der fal- 
sohen Membranen gehorchen; die Erweiterung 
durch Verengerung rührt von dem excentrischen 
Impulse des Blutes her, welches nur mit Schwie- 
rigkeit durch die verengerte Oeffnung gelaugt; 
ao dass bei der einen die Ursache von aussen nach 
innen , bei der audern von innen nach aussen 
wirkt. Bei der erstem , wo die Ursache eine all- 
gemeine ist, sind die Erweiterung u. die Hyper- 
trophie allgemein ; bei der zweiten , wo die Ur- 
sache eine örtliche ist, ist meistenteils nur eine 
Höhle afficirt. In den Fällen von Verwachsung 
siukt das Herz in sich zusammen , ist weieh , weil 
die Erweiterung verhältnissinassig beträchtlicher 
ist , als die Hypertrophie, u. diese rasch zu Stande 
kommt. In den Fällen von Verengerung sinkt das' 
Herz nicht zusammen j sein Gewebe ist resistent, 
weil die Erweiterung mit der Hypertrophie im Ver- 
hältnisse steht, u. diese sich langsam bildet. In 
den ersteren hat das Herz seine zum Zwerchfelle 
fast perpendiculäre Lage behalteu ; in den letzteren 
liegt es mehr oder weniger auf dem Zwerchfelle; 
endlich haben bei der Erweiterung durch Verwach- 
sung die einmal eingetretene Dilatation u. Hyper- 
trophie ein Streben sich zu vermindern, weil sich 
endlich der Herzbeutel verlängert. Bei der durch 
Verengerung nehmen* die Dilatation u. Hypertro- 
phie immer zu , weil die Vereugerung , statt sich 
zu vermindern, meistentheils fortschreitend zu- 
nimmt. — Vf. ist übrigens weit entfernt, seine 
anatom. Geschichte dieser Form für vollständig zu 
haiteu. Was ihre Symptome, Diagnose u. s. w. 
betrifft , so bleibt fast noch Alles zu thun übrig. 
[Archiv, gen. de Paria. Avril 1&36.] ( Schmidt.) 

110. Plötzlicher Tod durch die Ruptur den 
Herzen». 

Ein GOjähr. Mann, dessen Geschäft im Begiessen 
der Strassen von Paris bestand, ging neben dem Pferde 
her, welches sein Wassorfass zog , als er plötzlich be- 
wosstlos unter seinen Karren fiel , dessen Rad ihm über 
die Hand ging; man hob ihn sogleich auf, allein er 
war todt. Er wurde ins Spital Necker gebracht, wo 
man am andern Morgen die Section machte u. einen 
ungefähr 3"' breiten, von innen nach aussen trichter- 
förmigen, unregelmässigen Riss fand, der die mittlere 



Dieser Ventrikel war erweitert, seine Wände 
erweicht, zeigten aber keine Spur von Ulceration; 
fanden sich auch einige kleine Verknöcherungea an der 
Basis der Valvula mitralis. Der Herzbeutel war mit 
Bluto. Blutgerinnscln angefüllt. — Die Fälle dieser Art 
sind nicht so häufig , doch sind in der neuern Zeit einige 
von Ferrus, Baron u. Be'rard bekannt gemacht 
worden, merkwürdigerweise waren es ebenfalls Ruptu- 
ren des linken Ventrikels. Dasselbe war auch in den 
bereits in den Jahrbb. (B. VI. 8. 246, B. XI. 8. 164) 
mitgeteilten Fällen der Fall. [BuU. de thirap. T. IX. 
lÄvr. 3.] {Schmidt.) 

III. Geheilter Lungenbrand ; von Z>r. Fran- 
kel zu Sandersleben in Anhalt -Dessau. Die von 
Schön lein zu den Neuropblogosen gerechnete 
Gangraena pulmonum gilt als selbstständige, sich 
nicht aus achter Entzündung entwickelnde Krank- 
heit. Die neuere Ansicht neigt sich mehr u. mehr 
dahin, den Uebergang der achten Pueumonie in 
Brand, der sonst eine ausgemachte Sache war, 
in Zweifel zu ziehen. In dieser Beziehung dürfte 
nachstehender Fall um so wichtiger sein, als er 
sich an die neuerlich mitgetbeilten Beobachtungen 
ausländischer Aerzte über Heilung des Lungen- 
brandes anreibt u. die wunderbare Energie der 
Natnr deutlich darstellt. 

Am 9. Nov. v. J. wurde F. zu einer hoch in den 
sechsziger Jahren stehenden, gichtisch - kacliek tischen, 
mit astbmat. , dyspept. Beschwerden , so wie mit habi- 
tuellen Fussgeschwüren behafteten Fleischerwhtwe ge- 
rufen. Sie hatte ein längere Zeit getragenes Fontanell 
am Beine vor einigen Wochen eingehen lassen u. war 
darauf bei Hinzutritt einer Erkältung vor 8 — 9 Tagen 
in Brustleiden verfallen. Sie war bisher vom Dr. B. be- 
handelt worden , der die gewöhnlichen Mittel : Salmiak, 
Nitrum u. s. w , verordnet zu haben scheint. Beim ersten . 
Blicke in die gerötheten Augen nah man an dem blauen 
die Cornea umgebenden Ringe , an den varicösen Gefäs- 
sen der Bindehaut u. s. w. , dass hier Gichtmetastase 
mit im Spiele sei, was auch die Anamnese bestätigte. 
Grosse Angst u. Unruhe, seufzende Respiration, Herz- 
klopfen, wiederholte Ohnmächten, Empfindlichkeit In 
der Milzgegend , heftige Stiche in der linken Brust, 
matter scharrender Husten, von Zeit zu Zeit Auswerfen 
hellrothen Blutes, häufiger, ungleicher Puls, profuse 
saure Schweisse , weisser Frieselausschlsg auf der Brust 
u. profuse wässerige Diarrhöe waren die Erscheinungen, 
die der Vf. beim ersten Besuche wahrnahm. Vom Arzte, 
der Pat. bisher behandelt hatte, war die Ableitung am 
Fusse schon seit einigen Tagen wieder in Gang gebracht 
worden. F. verordnete Nitrum in Kamphereinulsion. 
Am 11. Nov. war der Zustand verändert: Pat. konnte 
lioks liegen, der Schmerz war geringer u. hatte sich 
nach rechts hinübergezogen , der Schweiss war massig, 
Respiration , Puls u. Husten freier , der Auswurf zwar 
blutig, aber nicht mehr schäumend flüssig, sondern coa- 
sistenter. Die Lebergegend war empfindlich ; die Diar- 
rhöe trat nur 3 — 4mal täglich ein u. war gallig. F. ver- 
ordnete Nitr. eubicum in aura camphorata u. ein Vesica- 
tor. Am 13. warder Puls langsam, hart, die Haut hei*s, 
trocken, die früher maUbläulichte Zunge geröthet, trok- 
ken , der Auswurf stockend , blutigbraun , die Stohleot- 
leerung träge, dagegen aber Neigung zum Erbrechen 
vorhanden. Die Kranke hatte viel delirirt Es wurden 
gegen 5 Unz. Blut weggelassen; das Blut schien sehr 
aufgelöst, schmierig, spielte ins Bläulichte Die Ver- 
ordnung bestand in Senega mit Imperatoria u. KlysUren. 
Die Nachricht am nächsten Morgen lautete günstig; 
Pat. sollte ruhig geschlafen, die Athembeklemmung nach- 
gelassen haben, gelinder Schweiss ausgebrochen sein 
u. s w. Am 15. Nov. konnte F. die Kranke nicht se- 
hen, am 16. aber, wo dicss möglich war, 
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sich die Symptome nicht gut. Der Auswurf war grün- 
licht - schwarz , der Athem roch cadaverö» , die Stuhl- 
entleerung war reichlich wässerig, die Physiognomie 
•ehr verfallen, die Extremitäten kühl. Bei allein dem 
warder Pul« nicht eigentlich klein, sondern nur unter- 
drückt. Der Vf. hatte Lahmung der Lungen befürchtet 
u. sah jetzt beginnenden Brand. Pat erhielt Pulv. Do- 
veri abwechselnd mit Kohlenchocolade. Am 17. erfuhr 
F. , das« die Kranke in der Nacht viel phantasirt habe, 
gegen Morgen sei sie atill u. an Händen u. Beineu kalt 
geworden u. schwarze Jauche laufe löffelweise aus dem 
Munde u. verbreite einen Gestank, daas Niemand am 
Bette bleiben könne. Dabei sage sie , das« sie sich wohl 
befinde. Mehr, um etwaa au tbun, als hoffend, den 
gewissen Tod abzuwenden, verordnete F. Pulver aus 
i Gr. Bleizuckcr u. } Gr. Opium. — Wie erstaunte 
er aber, als er am 18 Nachmittags Pat. nicht nur am 
Leben, sondern in Genesung fand. Die Angehörigen 
achrieben die Besserung dem Pulver zu. Unmittelbar 
nachdem sie daa zweite genommen , habe sie viel Jau- 
c\y- ausgehustet u. sei dann in ruhigen Schlaf verfal- 
len, der bis zum Morgen angedauert habe. Der Puls 
zeigte massige Fieberbewegung, die Respiration war 
frei , schmerzlos , die Sputa , wenn auch übelriechend, 
doch eiterartig rein, das Fussgeschwür sonderte »ehr 
reichliches Serum ab u. der Urin zeigte das gichti- 
sche Sediment. Die Convalescenz mit Abends gelinde 
exaeerbirendem Fieber, mit ziehenden Schmerzen in Schul- 
tern, Rückgrath u. s. w. zog sich noch mehrere Wo- 
chen hin. Bei Anwendung des Lieb, island. u. anderer 
Roborantia reinigte sich der Eiterauswurf u. hörte nach 
n. nach ganz auf u. Pat erholte sich bis Mitte Dec 
ganz , obgleich die Natur noch manche Diätsünde aus- 
zugleichen hatte u. der kaum ruhig gewordene Darm- 
kannl mehrmals unverdauliche Speisen durch Diarrhöe 
ausstossen musste. i Jahr später, wo F. die Frau zu- 
letzt sah, befand sie sich ganz wohl. [Med. Zeit. v. 
V. f. IL 1836. Nr. 20.] (ÄnescAte.) 

112. Geschichte eine« merkwürdigen Fallet 
von Cy anosUy bedingt durch Oeffnung beider 
Kentrikel in die Aorta ) beschrieben von Dr. £. 
L e x i s. 

Albertine W., von gesunden Eltern u. scheinbar ge- 
sund geboren, von starkem Körper, munterer 8innesart, 
war in dem 1. Lebensjahre gut gediehen, nur dass die 
Mutter schon damals, wenn das Kind ins Freie gebracht 
wurde, ein sehr erschwertes, ja oft keuchendes Alh- 
men bemerkt haben wollte. Die eigenthüml. Erschei- 
nungen eines organ. Herzleidens sprachen sich erat 
spater deutlich aus, als das Kind zu laufen begann. 
Nach unbedeutender Bewegung des Körpers, oder wenn 
das Kind gereizt wurde, stellten sich eine bläulichte 
Färbung der Haut, namentlich im Gesichte, u. Anfälle 
von starker Brustbeklemmung u. Angst ein, die das 
Kind in niedergekauerter Stellung durch Vorbeugen des 
Oberkörpers zu vermindern versuchte. Später gesell- 
ten sich hierzu noch krampfhafte Bewegungen und 
schmerzhaftes Ziehen in den Glicdnassen, Unlust zur 
Bewegung u. grosse Schwäche der Extremitäten. Die 
Haut war nach Aussage der Mutter kühl; das Kind 
sehr empfindlich gegen Kälte ; gleichwohl vermied das- 
selbe aber die Nähe des Ofens , da die Beschwerden 
bei erhöhter Wärme zunahmen. Im J. 1831 suchte die 
Mutter, wegen immer häufigererer Wiederkehr der asth- 
matischen Zufälle , wozu die Reizbarkeit u. der Eigen- 
sinn der Kleinen viel beitrugen , ärztliche Hülfe. Das 
Mädchen erhielt Elixir acid. Hall. u. wurde mit Wasser 
u. Weinessig häufig gewaschen, was auch sehr vor- 
teilhaft einzuwirken schien. Im J. 1833 verschlim- 
merten sich jedoch alle Beschwerden in bedeutendem 
Grade , u. die Eltern wendeten sich nun (am 28. Nov. 
d. J.) an die K. Poliklinik. Das 5jjähr. Mädchen bot 
folgende Erscheinungen dar: es war nur wenig abge- 
magert u. für sein Aller normal ausgebildet} es ath- 



mete mit einem sichtbaren Ausdrucke von Unruhe u. 
Angst im Gesichte, während sich die Nasenflügel be- 
wegten, u. der Thorax stark ausdehnte. Husten u. ein 
vernehmbares Rasseln von Schleim sollte sich erst seit 
Kurzem eingefunden haben. Die Herzschläge waren in- 
tensiv sehr stark, aber unregelmässig , sowohl in ihrer 
Qualität, als Frequenz, bald wurmförmig , vibrirend, 
bald weniger, bald sehr frequent; der Pulsschlag die- 
sen entsprechend. Die äussere Haut zeigte eine dunk- 
lere, fast aschfarbene Schauirung, an einigen Stellen 
eine dunkelblaue , besonders an der vordem Seite der 
Brust, u. ' theil weise livide, blaue, kleine, petechien- 
artige Flecken; die Begrenzungen der Nase u. Uppen, 
so wie diese selbst, das Zahnfleisch u. die Zunge waren 
von dunkler , ins Blaue spielender Farbe , ebenso auch 
die Augenlider mit ihrer Umgebung; auf der Binde- 
haut befand sich eine ziemlich starke Gefiasanscbwel- 
lung; die Nagelglieder waren auffallend dick u. kol- 
big , die Nägel sehr convex , an den Rändern nach 
innen umgebogen u. dunkelblau, die Gelenke der Finger 
aufgetrieben u. von bläulichter, doch weniger dunkler 
Farbe. Auffallend war ein fauliger Geruch aus dem 
Muude, ohne Zeichen von Gastricismus ; der Appetit 
war aehr verändert, der Durst vermehrt, die Stühle 
u. Urinexcretion nicht gestört, die äussere Haut, beson- 
ders an den Extremitäten , von kühler Temperatur. — 
In sehr kurser Zeit steigerten sich alle Beschwerden, 
vorzüglich die Unruhe u. Angst, u. das Kind starb 
wenige Tage nach seiner Aufnahme bei immer be- 
schwerlicher n. langsamer werdendem Athmen, nachdem 
es kurz vorher noch viel vom Tode gesprochen u. die 
Eltern zu trösten gesucht hatte. Die 48 8t nach je- 
nem angestellte Section zeigte Folgendes : die Haut war 
von einer blassen ins Graulichte spielenden Farbe, u. 
zeigte an mehreren Stellen Todtenfiecken u. petechien- 
artige Sugillationen. Die Gesichtszüge liessen nichts vou 
Leiden oder Angst erkennen, sondern zeigten vielmehr 
die vollkommenste Ruhe. Die Farbe des Gesichts war 
ganz geschwunden , bis auf einen kleinen Aufing davon 
an den Lippen. Die kolbige Form der Finger hatte 
sich zum Theil verloren; die Haut der Fingerspitzen 
war schlaff, die Gestalt der Nägel unverändert, die 
blaue Farbe vermindert In der Brusthöhle fand aich 
im Mediast. ant. viel Fett, von der Thymus kaum noch 
eine Spur. Die Lungen waren von aussen dunkel kar- 
mosinroth, die linke Lunge mit der Pleura cosu ver- 
wachsen. Beim Einschneiden knisterten die Lungen, u. 
aus den grösseren Bronchialästen quoll ein zäher flüssi- 
ger Schleim. Im mittlem Lappen der rechten befanden 
sich einige erbsengrosse Tuberkel , von denen einige die 
Consistenz von balbtrockncm Käse hatten , u. andere 
bereits in der Erweichung begriffen waren. Der obere 
Lappen u. der übrige Theil der Lungen waren normal, 
nur stark mit Blut gefüllt. Der Herzbeutel erstreckte 
sich weit über das Sternum nach rechts hin, enthielt 
aber keine Flüssigkeit. Das Herz war ungewöhnlich 
gross. Die Wände der Atrien waren schlaff u. dünn ; 
die des rechten V entrikels dicker als gewöhnlich ; die 
Höhle des rechten Ventrikels grösser als die des linken, 
n. in dem Septum alriorum eine so stark wie eine 
Schwancnfeder grosse Oeffnung, die jedoch von der lin- 
ken Seite her vollkommen durch die vorhandene Valvula 
for. oval, geschlossen werden konnte. Der Duct arter. 
Bot. fehlte. Die Aorta hatte ihre natürl. Grösse. AU 
mau dieselbe aufschnitt, gelangte man in den linken Ven- 
trikel, aber zugleich war auch eino Oeffnung in dem 
Septum ventricul. , gerade da, wo die Aorta in den 
linken Ventr. mündet , vorbanden, von der Grösse, dass 
der Zeigefinger mit dem Nagelgliede durchgeführt wer- 
den konnte, durch weiche man in den rechten Ventrikel 
gelangte. Die eine Hälfte der Aorta öffnete sieb mithin 
in den rechten , die andre in den linken Ventrikel ; die 
Ränder der Oeffnung waren eben u. glatt. Durch die 
Art. pulmonal'» Hess sich nur mit Mühe eine Sonde in 
den Ventrikel bringen; die Oeffnung war nur so gross. 
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dass eine massig dicke Rabenfeder hindurch konnte. In 
ihr fand man zwischen den Valr. semilun. a. der Wand 
dea Gefiaaea blind auslaufende Sinus, in welche die 
Sonde tiefer ala \" eingeführt werden konnte. — Die 
dünnen Gedärme waren stark mit Blut tnjicirt, die me- 
saraiseben Drüsen sehr angeschwollen. Im Mesenterium, 
nahe beim Coccum, fanden sich mehrere Bissfarbige, 
stecknadelkopfgroße Stellen. Die Leber war «ehr blut- 
reich, ungewöhnlich gross, sonst aber normal; Milz u. 
Nieren natürlich. [Itytlaudt Journ. SU 12. 1835 } 

(E. Kuekn.) 

113. Beobachtungen über Magenmundver- 
härtungen; von Dr. Ettmüller, Bezirkspby- 
aicua zu Oberwieaenthal. Innerbalb einea Jahres 
kamen dem Vf. 4 Fälle vor, die sämmtlich Männer 
von 36, 53 , 54 u. 62 J. betrafen. Zwei waren 
Fleischer, einer Müller, einer Brauer. Zwei von 
ihnen waren Säufer gewesen; drei lebten in un- 
günstigen häuslichen Verhältnissen , einer halte 
früher ausgebildete Hämorrhoiden gehabt, einer 
vor u. während der Krankb. an anomaler Gicht 
gelitten. Gemeinschaftliche Symptome waren: 
mehrjähr. Verdauungsbeech werden j anfange nicht 
beachtete, später allmälig vermehrte Dysphagie 
an einem bestimmten , von den Kranken genau 
bezeichneten Orte der Speiseröhre; in drei Fäl- 
len konnten nur mäasig dicke Breie u. Suppen, in 
einem feslere Speise verschluckt werden ; häufi- 
ges, vom Anfange selteneres Erbrechen, 2 — S 
Stunden nach der Mahlzeit, in letzterer Zeit bald 
nach, oft während derselben; Läufige» Würgen 
von Schleim, welcher allein u. mit den Speisen 
ausgeworfen wurde, in einem Falle enthielt er 
Blutstreifen; beständiger Druck an der empfind- 
lichen , bei Allen während des Schlingens leb. 
haft schmerzenden Stelle, weshalb die Kranken 
nur mit Angst, unter Scbweiss u. möglichst lang- 
sam in kleinen Bissen herabsebluckten. Bei 
zweien Gefühllosigkeit , ab aei die Haut abge- 
schält u. eine wunde Stelle zugegen(Beide starben). 
In allen Fällen schleimig belegte Zunge u. Hart- 
leibigkeit. Arzneien waren viele, ebenso Haus- 
mittel , meist erhitzende oder abfuhrende, ge- 
braucht worden. Der erste Fall ( ein 62jähr. 
Fleischer) endigte durch bekt. Fieber; der dritte 
(ein 5Sjähr. Brauer) durch einen lödll. Brech- 
aufall. Sectionen wurden nicht gestattet. Ueber 
den 4. Fall erfuhr der Vf. später nichts mehr; 
der zweite aber ging in Genesung über. 

W., 36 J. alt, Maller, von hagerem Körperbau, mitt- 
lerer 8tatur, gelbichmutziger Gesichtsfarbe, in der Kind- 
heit an Scropheln , später an öfteren Augenentzündungen 
leidend, mit Nahrungssorgen kämpfend , unverheirathet, 
kein Trinker, hatte bereits vor 3 J. einen periodischen, 
anfangs nur nach schweren Speisen sich zeigenden 
Schmerz unter dem Schwertforlsatze des Brustbeins 
gehabt. Spater stellte sich zuweilen Erbrechen, ge- 
wöhnlich 2—3 8tuaden nach der Mahlzeit ein, oft früh 
nüchtern nach langem schmerzhaften Würgen etwas 
8chleimerbrechea. Allmälig wurden die Schmerzen, die 
er als brennend, oder wie wenn Branntwein in eine 
wunde Stelle gegossen wurde, angab, häufiger n. hefti- 
ger; endlich kamen sie bei jeder Mahlzeit. Feste Spei- 
sen konnte er gar nicht, flüssige schwer, am besten 
breiartige gemessen, aber auch dann nur mit einem 
Kinderlöffel in Zwischenräumen Ton 1-2 Minuten, bis 



die Speisen einen Widerstand in der genannten Gegend 
überwunden n. unter einem Drucke , wobei er den Hai* 
auszudehnen pflegte, mit dem erwähnten brennenden 
Schmerz in den Magen gekommen waren. Endlich ver- 
liess ihn ein drückender Schmerz nie ganz , der sich 
während des Essens zum brennenden , oft mit flüchtigen 
Stichen nach den Schultern , steigerte. Erbrechen tag- 
lich , oft bevor er eine Tasse leichten Brei genommen, 
manchmal erst einige Stunden nach der Mahlzeit. Eine 
mit einem Scbwammknöpfchen versehene Fiscbbeinsoudc 
erregte heftige Schmerzen oberhalb der Cardia u. konnte 
oicht durch die empfindliche Stelle geführt werden. Ste- 
ter quälender Husten, hartnäckige Siuhlverstopfong. nur 
jeden 4. oder 5. Tag eine Ausleerung harter kugeliger 
Excremente, weissschleiniig belegte Zunge. Grosse Ab- 
magerung, aber noch kein abendliches Fieber. Puls 
häufig, klein, schwach, gleichmassig. Bevor eich das 
UebeT so weit ausgebildet, hatte er oft Kreuzscbmer- 
zen , aber nie fliessende Hämorrhoiden gehabt. Weder 
er, noch seine Eltern litten an Gicht, doch hatte er bei 
den unvermeidlichen Erkältungen in der Mühle Öfters 
rheumat. Zahnschmerzen auszustehen. — Die innerhalb 
3 Monat angewandten Mittel waren 4m<iliges, von 8 zn 
8 Tagen wiederholtes Anlegen von 8 Blutegeln in der 
Gegend des Schmerzes u. der Herzgrube; 5 Wochen lang 
täglich 2tnal Einreiben einer Salbe aus Extr. bella- 
donn. 3j, Ungu. naapol. et Linim. vol. ana. §0 u. inner- 
lich anfangs Extr. beüad. ^ß, Aq. lauroc. §j (3roal tägl. 
30-40 Tr.), später Pillen aus Calomel. gr. x, Extr. 
cicut. 30, Alois, Gumm. ammon. ana 3j, Tinct. rbet 
Sjjj), Extr. tarax q. s. ul fiant pil. Nr. 180 (2mal 5 Stück) ; 
dabei täglich 1—2 Klystire aus Decoct. red. gramin. et 
tarax., aller 3 Tage allgemeine Bäder, täglich reizende 
Fussbäder; flanellene Kleidung auf dem ganzen Körper; 
ab sich nach 2 Monat. Kreuzschmerzen einfanden , in 4 
Wochen 2mal 6 Blutegel an den After; Milchdiät. Nach 
14wöchentl. Behandlung konnte er als geheilt entlassen 
werden. Nach einem Jahre sah ihn Vf. wieder. Er 
war frei von allen früheren Beschwerden, hatte an Kraft 
u. Körperfülle zugenommen ; verträgt jetzt auch feste 
Speisen, Fleisch, Kartoffeln U. S. w., die er ohne Em- 
pfindung verschluckt. Indem heisaen Sommer von 1834 
hatte er seine wollene Bekleidung abgelegt, ea kamen 
Magenschmerzen , die sich aber nach der wieder her- 
vorgesurhten Flanellkleidung verloren. Kreuzschmer- 
zen hatte er aueh einige Male, sber es kam zu keiner 
Hämorrhoidalblutung. Bei Hartleibigkeit bedient er sich 
des Pulvis eecoproticus Seiiii. [Clanu u. Radiu» Beitrag* 
Bd. IL S. 116. 1836.] (Petiaert.) 

114. Untersuchungen zur patholog, Ge- 
schichte des Pankreas ; Eine von der Södel« 
med. d'Emulation in Paris gekrönte Abhandlung, 
ron Dr. J. T. Mondiere in Loudun. Da be- 
reits mehrere Aufsätze über diesen Gegenstand 
in unseren Jabrbb. (B. III. S. 315, V. S. 82, 
IX. S. 34. Supplmtbd. S. 161) roitgetWeilt wor- 
den sind, so werden wir aus dieser Abhandlung 
nur dasjenige ausbeben , was in jenen noch nicht 
erwähnt ist. — jfnatomie u. Physiologie. Wir 
finden hier nur Bekanntes, bis auf die Volumbe- 
stimmung, die nach Beconrt (Recherches sui 
le pancreas , ses fonetions et ses alterationa or- 
ganiques. These, Strasbourg 1830. 4.) milge- 
tbeilt wird. Das Volum der Bauchspeicheldrüse 
zeigt nichts Consta ntes. Becourt hat 32 ge- 
sunde Bauchspeicheldrüsen gemessen. Er fand, 
das» die Länge von 4 £ bis 13", die Breite dea 
Schwanzes von 6"' bis 3", die Breite des Kopfes 
von 18'" bis 5" u. endlich die Dicke des Kopfes 
von 3 bis zu 9"' variirte. Ah die gewöhnlich- 
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sten Dimensionen ergaben sich Hirn eine Länge 
von 8", Breite de« Kopfe« 2" 6"', Breite des 
Schwanzes 1" 6'", Dicke des Kopfes 6'"* ihr 
mittleres Gewicht varürt zwischen 3 u. 4 Unzen. 
JJinlocationen. Die Bauchspeicheldrüse kann in 
den Fällen , wo ein grösserer oder geringerer 
Theil des Zwerchfells fehlt oder ein Riss in dem- 
selben vorhanden ist, in der Brust liegen (Clau- 
de, Ca ni pell, G. £. Weyiand, Cavalier 
u. A.). Sie kann mit anderen Eingeweiden in 
einem angebornen Exomphalus »ich befinden 
(Marrigues, Howel) oder auch mit einem 
'i heile des Darmkanals invaginirt sein (Baud, 
Guibert). Ruptur. S. Supplb. S. 163- Fthltr 
der Bauchspeicheldrütenabsonderung. Sie kann 
beträchtlich vermehrt sein n. jene reichlichen 
Stühle hervorbringen , welche die Schriftsteller 
mit dem gener. Namen Fluxu» bezeichnen. Auch 
lassen sich wohl manche reichliche Ausleerun- 
gen , durch welche mehrere Wassersuchten ent- 
schieden worden sind, einer vermehrten Bauch- 
speicheldrüsenabsonderung zuschreiben (Per- 
rier, Faudacq). Wenigstens verdienen solche 
Fälle von den Praktikern beachtet zu werden, 
indem man sich vielleicht ihrer bedienen kann, 
wenn die Harnabsonderung durch kein andres 
Mittel bewirkt werden kauu. Uebrigens kann 
auch in anderen Fällen die Absonderung des 
Pankreas und der Speicheldrüsen die der Nie. 
ren vertreten. Denn man hat diese Drusen in 
Fällen, wo die Nieren ihre Verrichtungen nicht 
erfüllen konnten, eine harnähnliche Flüssigkeit 
absondern sehen. So erzählt Vallisnieri, das» 
bei einem 18jähr. Mädchen sieb plötzlich eine 
Harnunterdrückung einstellte. Nach 10 Tagen 
trat Erbrechen einer serösen Flüssigkeit ein, wel- 
che die Farbe, den Geschmack u. den Geruch 
des Harns halle; gleiche Eigenschaften Zeigte 
auch der Speichel. Nysten hat ähnliche Beob- 
achtungen gesammelt. Bei dieser vermehrten Ab- 
sonderung der Bauchspeicheldrüse dürfte auch 
meistentheils das Product derselben in seiner Na- 
tur inodificirt sein u. reizende Eigenschaften er. 
halten. Vf. ist sehr geneigt zu glauben, dass das 
Sodbrennen bisweilen von einer solchen Verän- 
derung abhängen möchte. Entzündung. Cfr. 
Jahrbb. B. IU. S. 315 u. Supplbd.S. 163. Wenn 
erst die Wissenschaft einige sicherere Data über 
die dieser Entzündung eigenthüml. Zeichen be- 
sitzen werde, so dürfte sie nach dem Vf. nicht 
so selten sein , als man im Allgemeinen glaubt. 
Vf. theilt 4 Fälle mit, in denen die Pancreatitis 
ohne alle Complioation vorhanden war. Der erste 
ist aus Schmackpfeffer , Observat. de qui- 
busdam panereatia morbis. Halle, 1817. 4., der 
zweite aus Harles», üb. d. Krankheiten des 
Pankreas. Nürnberg, 1812, 4., der dritte u. 
vierte aus Tra nsa ctions of the association of 
physicians in Ireland 1818. T. II. p. ISO n. 137 
entlehnt. — Der Ausgang der Pancreatitis kann 
ZertbeUung, Eiterung u. Brand sein. Die Eite- 



rung bahnt sich einen Weg bald in den Bauch 
(Bon z), bald in den Magen (G a u 1 1 i c r) oder in 
das Mesocolon (F. Döring. Altenburg. Anna]. 
April 1817), oder der Eiler kann auch mit dem 
Stuhle abgehen (Haygarth, Transset. of 
physic. T. III. p. 132). Dass auch der Brand 
möglich ist , beweist eiu von Portal (Traitc de 
l'apoplexie, Paris, 1811) berichteter Fall. 

Klo Ksufmaun hatte länger als 2J. zu wiederholten 
Malen lebhafte Schmerzen bckummuii , die er Koliken 
nannte; sie hatten ihren Sitz tief oberhalb des Nabels 
u. Ekel oder Diarrhöe bald zu Vorläufern , bald im Ge- 
folge. Das Durchfühlen des Unterleibes lies« keine Ge- 
schwulst erkennen. Der Kranke magerte beträchtlich 
ab; die 8chooerzen verschlimmerten sich, der Pula hob 
sich, die Hautwärme wurde schsrf , die leichteste Be- 
rührung des Unterleibes war schmerzhaft, der Urin sel- 
ten u. roth. Dieser Zustand dauerte fast 90 Tsge, u. 
der Kranke starb in einem Momente, wo man es am 
wenigsten erwartete. Bei der Section fand man das 
Pankreas violetroth» erweicht, an seiner ganzen Ober- 
fläche eine schwärzlichte, übelriechende Feuchtigkeit 
aussickernd , kurz es war fast in seiner ganzen Aus- 
dehnung brandig. Der Magen n. der Zwölffingerdarm 
waren au mehreren Stellea entzündet. 

Chron. Entzündung. Mag sie nun ein Aus- 
gang der acuten sein oder sich primitiv entwik- 
kein, so ist sie doch jedenfalls oft beobachtet 
worden. Dr. Heineken in Bremen hat in 
solchen Fällen mehrmals gesehen, dass jeden 
Morgen ein Erbrechen von einer speichelähnli- 
chen u. mit Schleim vermischten Flüssigkeit statt 
fand. Unmittelbar nachher u. selbst wenn das 
Erbrechen fehlte, stellte sich eine Stuhlauslee-, 
rung von einer klaren warmen, manchmal sauern 
Flüssigkeit ein, die nur auf den Genuss eines et- 
was warmen Getränkes aufhörte. Ein andres 
constanleres Symptom war die Verstopfung, die 
nur nach Beseitigung des Uebels wich. Ein Fall, 
der den Verlauf u. die Symptome der chron. Pan- 
creatitis kennen lehrt, findet sich von Dr. Ey t i n g 
in Hufeland 's Journ. April 1822 mitgetheilt. 
Als Symptome ergaben sich ein fortwährender 
Speichelfluss , Eructationen einer fadenziehenden 
gelben Flüssigkeit, bald Verstopfung, bald Durch- 
fall , u. dann Stühle von einer ähnlichen Flüssig- 
keit wie die durch den Mund ausgeworfene, Ano- 
rexie, Durst, Magenkrämpfe n. Pyrosis. In einem 
andern Falle von chron. Pancreatitis als Folge 
einer Retroperitonäalgescbwulst , die selbst wie- 
derum durch einen Scirrhus des Hodens entstan- 
den war, konnte Schm a ckpfeff er (1. c.) seine 
Diagnose durch die Leichenöffnung bestätigen. 
Diese Entzündung hatte sich durch eine Sialorrhoe 
n. durch sehr reichliche Stühle, später durch die 
Verstopfung u. endlich durch eine Geschwulst 
in der epigastr. Gegend kundgegeben. Bei der 
Section fand man die Retroperilonäalgeschwulst 
u. an ihrer obern Partie das Pankreas roth , an- 
geschwollen , zur Consistenz eines Schwamm es 
erweicht j sein Kanal war sehr erweitert j von 
der Retroperitonäalgescbwulst getrennt wog es 
7 Unzen. Die näml. Symptome sind ferner vom 
Dr, Jallat ('Journ. univers T. 48. p. 119.) in 
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einem besser beobachteten n. beschriebenen Falle ziemlich grosse Anzahl von Beobachtungen , wo 
notirt worden. Uebrigens durften die meisten das ganze Pankreas knorplicht gefunden wurde, 
organ. Veränderungen des Pankreas Folge einer allein fast in allen hatten ein oder mehrere benach- 
chron. Entzündung sein. — Hypertrophie. Ein harte Organe die näml. Umwandlung erlitten. In 
hypertroph. Zustand des Pankreas ohne alle Ver- einem Falle von M or g a g n i (de sedib. epist XXX. 
änderung in der Textur desselben ist ausseror- art. 10.) u. in einem Ton Fr. Lilienhain in 
dentlich selten u. fast die meisten unter diesem Hufeland 's Journal 1826 mitgetheilt. Falle war 
Titel von den Schriftstellern bekannt gemachten das Pankreas allein degenerirt. Als Symptome 
Fälle dürften dem Vf. zu Folge einer scirrbösen ergaben sich in diesen beiden Fallen : häufige Nei- 
Entartung angehören. — Atrophie. Die Atrophie gung zum Brechen , fast fortwährender Eckel, 
des Pankreas kann die Folge einer Krankheit der der bei dem Einen kein Erbrechen bei dem An- 
Drüse selbst oder der eines der benachbarten Or- dem nur sehr selten zur Folge hatte, reichliche 
gane sein. Folgender Fall aus Lobstein's Klinik Ausscheidung eines weisslichlen Speichels , hart- 
( Bccourt 1. c.) ist als idiopathisch zu hetrach- näckige Verstopfung, als fast constante Symptome 
ten. Bei einem iclerisch gestorbenen Individuum aller organ. Störungen des Pankreas, u. endlich 
fand man die Gallenblase u. die Gallengänge sehr jener nagende Schmerz, den Andry ebenfalls bei 
ausgedehnt; das atroph. Pankreas war in eine einem Kranken beobachtet haben will, wo diese 
harte steatomatöse Substanz entartet; beim Ein- Drüse hart u. knorplicht gefunden wurde. Eins- 
chneiden fand man darin eine Art kalkartiger Wandlung in fettiges Gewebe. Sie ist einmal von 
Ablagerung von gelblichter Farbe, ihre Länge be- Dupuytren (Bibliotheq. med. T. XIII. p. 20) 
trug 4", ihre Breite 8"'; ihr Kanal war derma»- u. 2m al von Lobstein (Anatomie patholog. T. I. 
sen entwickelt, dass er eine Kyste bildete, welche p. 347) beobachtet worden. Cr uv eil hier macht 
die ganze Länge des Pankreas u. die ganze Länge darauf aufmerksam, dass man diesen sehr sei- 
der Bauchspeicheldrüse einnahm u. deren Wan- tenen Zustand nicht mit der Anhäufung des Fet- 
dungen sich von der Substanz der Drüse nicht tes in dem Blättergewebe, welches die Lappen u. 
trennen liessen. Am gewöhnlichsten aber hegt Läppchen des Pankreas unter einander verbindet, 
der Atrophie des Pankreas eine krankhafte Af- verwechseln dürfe. Bccourt (I. c.) hat noch 
fection entweder der Leber oder des Magens oder 2 andere Fälle gesammelt : in dem ersten war 
eines benachbarten Organs zum Gruude. Am blos ein Theil des Pankreas fettig geworden, in 
öftersten aber bat man sie bei den krebsigen Af- dem andern war der Kopf desselben verhärtet, 
fectionen des Magens mit Obliteration des Pylorus acirrhös u. der Ueberrest in eine fettige Substanz 
beobachtet. — Ei weich ung. Nach Bccourt umgewandelt. Kystenartige Entartung. Nach 
kann das Pankreas der Sitz einer ähnlichen Er- Becourt besitzt das Strassburger Museum das 
weichung werden, wie sie die Milz so oft darbietet; patholog. Präparat einer Kyste, die sich in dem 
sie dürfte bei Scorbutischen u. Scrophulösen vor- Körper u. Schwänze des Pankreas entwickelt 
kommen. Portal (Anat. med. T. V. p. 359) hat hatte. Sie hat das Volum eines 4jäbr. Kinder- 
bei 2 an den Masern gestorbenen Kindern u. bei kopfs ; ihre Wandungen sind fasericht, weisslicht, 
einem jungen Manne, der am 10. Tage einer sehr consistent, von der Dicke einer Linie; der 
confluenten Variola starb , das Pankreas sehr er- Kopf des Pankreas scheint gesund geblieben zu 
weicht gefunden , ohne dass es röther , oder an- sein. Das Nähere der Krankheit kennt man nicht, 
geschwollen oder atrophisch war. Einfache Ver- In einem von Stör ck (Annus med. T. II. p. 245) 
Härtung. Manche Schriftsteller sehen diesen Zu- mitgetheilten Falle fand man das Pankreas so um- 
stand für den Anfang der scirrbösen Entartung fänglich u. schwer, dass es über 13 Pfd. wog. 
an , allein wohl mit Unrecht , da selten der scir- Bei der Eröflhung sah man , das es nur ein mit 
rhöse Zustand gleichzeitig vorhanden ist u. noch zum Theil krümeligem , zum Theil coagulirtem u. 
seltener zu gleicher Zeit das ganze Organ einnimmt, sich zu organisiren beginnendem Blute gefüllter 
während die Verhärtung in allen den Granula- Sack war. (Fortsetzung soll folgen.) {Archiv. gtn. 
tionen statt findet, deren Vereinigung das Pan- de Paris Mai et J utile t. 1836-] (Schmidt.) 
kreas ausmacht, wovon sich Vf. durch die See- Blutung aus dem Mastdarms (Proe- 

üon eines Mannes überzeugte, der an einer chron. torragia) bei einem 3 Tage alten Mädchen; 
Duodemüs starb. Volum u. Farbe des Pankreas ^b. v> Oberamtsarzt Dr. Hof er in Biberach. 
waren natürlich , die Drüschen aber , aus denen Dm Kind, die 8. Tochter einer 99 J. alten, getan- 
es besteht, waren verhärtet u. ballten bei der den, nur etwas blass aussehenden Matter, bei dessen 
Percussion wieder: das iede Granulation umee- Geburt nicht* Besonderes vorgefallen war, als dass 
J«d. Zdlg-wb. w„ s eLd, d. h -der -- S^ÄSSÄ 
reimten, noen verhärtet, wodurch sich diese Ver- g CT u . wo hlgebildet, zeigte aber gleich nach der Ge- 
härtung vom scirrhösen Zustande unterscheiden burt eine sehr lebhafte rothe Gesichtsfarbe, wobei es 
dürfte, da dieser niemals das von ihm ergriffene j*«*««» «*«» ***** " ch , *** k«»« Abnormität 
Zell«** , „ el [lii>t . B f c.u,,u.Mor- £ ÜT SÄ 

h »gn i Haben diese Attection mehrere Male beob- «^jen, erhielt das Mädchen die ersten zwei Tage ein 
achtet. Knorplichte Verhärtung. Es giebt eine Paar Thaelöffel Rhabarborsaft Darauf wurde sie ge- 
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gen Bode des 2. Taget anruhig, schlief wenig u. ver- 
weigerte die Brust. Am 3. Tuge früh begann »ie von 
Neuem unruhig zu werden, zog die Füsschen an eich 
u. entleerte nun wenigsten» S Ksslöffel voll geronnenen 
schwärzlichteil Blutet per anum. Der «ogleich geru- 
fene Vf. begnügte aich, kalte Cotopresien auf den Mast- 
darm legen zu lassen, u. verordnete zum innerlichen 
Gebrauche niebu. Bis zum Abend wiederholte sich 
der Blutabgang 4mal, jedoch jedesmal In geringerer 
Quantität. Das Kind sah davon sehr blass u. ange- 
griffen aus e. war nur mit Mühe dahin zu bringen, die 
Mutterbrust zu nehmen, dennoch war sein Schlaf na- 
türlich u. als es am andern Morgen erwachte, trank 
es mit Begierde , schlief darauf wieder ein , erwachte 
nach einigen Stunden wieder munter n. hatte aa dle- 
»no l äge noch 2iual ganz natürliche Oeffnung. Von 
dieser Zeit an erschien keine Blutung durch den Mast- 
darm wieder. Das Kind hatte seine hoch ro Ute Ge- 
sichtsfarbe verloren, gedieh durch das 8tillen vortreff- 
lich u. ist j-tzt ein gesundes, munteres Mädchen. Die 
Ursache des eben beschriebenen Blutflusses sucht H. 
in einer Ueberfüllung der Pfortader. [H'ürtt. med. Cor- 
res D earf.-£J. Bd. V. für. 4] (Urachmann) 

116. Periodische Blutung aus dem Mast- 
därme einen 8/ähr. Kindes , die seit 7 Ja/wen be- 
steht \ vom Wundarzt J o u au in Rochefort. 

Dienet' Kind bekommt seit seinem 1. Jahre alle Mo- 
nate einen Blutfluss aus dem Mastdärme. Bs besitzt 
übrigens eine gute Constitution u. eine vortreffliche 
Gesundheit; hat schwarze Haare, eine gehörig erwei- 
terte Brust. Die Unterlei bseiugeweide, so wie alle 
Verrichtungen sind normal beschaffen; die Ruthe ist 
entwickelt, die Hoden liegen im Hodensacke. Diesem 
Blutflusse, der 3 — 4 Tage dauert, geben folgende 
Symptome voraus: allgemeines Uebelbehuden , Kopf- 
schmerz, etwas Kolik., Lendenschmerz, Schwere in den 
Ober- u. Unterschenkeln. Hierauf stellt sich der Blut- 
fluss ein; während desselben sind die Verrichtungen 
nicht afficirt; das Kind hat Appetit, verdaut gut. Der 
Puls ist ziemlich entwickelt; dach ist das Kind etwas 
bleich. Am Bode des 4. Tages bekommt es seine ge- 
w'öhnl. Lebenskraft wieder. Eine Untersuchung des 
Innern des Mastdarmes ergab nichts Abnormes. Vf. hat 
übrigens das Kind 7 — 8 Male in diesem Zustande ge- 
sehen. [Gas. mea*. de fvw. Nr. 23. 1835.] (Schmidt.) 

117. Schivarze Blatter ohne AI ilzorandan- 
steckung entstanden; mitgeth. vom Geb. Med.- 
Käthe Dr. Barel in Berlin. 

Am 2. Oclbr. 1835 meldete sich bei dem Vf. ein 
ehemaliger Israelit von ungefähr 40 J. , gelblichter Ge- 
sichtsfarbe, schwarzem Haar u. dunkel gefärbter Iris, 
choler. Temperaments, der in der Mitte der rechten 
Wange ein kleines, mit einer rülhlichlgelben seröses 
Flüssigkeit gefülltes Bläschen von der Grösse eines 
Stecknadelkopfs hatte, welches den Mittelpunkt einer 
kreisförmigen, harten u. unschincrzbaften Scheibe bil- 
dete, die sich durch die Cutis bis in das unter Ihr be- 
findliche Fettgewebe erstreckte. Gleichzeitig war un- 
ter dem rechten Winkel des Unterkiefers eine stein- 
harte, geschwollene Lymphdrüse von. der Grösse einer 
Hascluuss fühlbar, übrigens aber die Haut der Backe 
weder geröthet , noch angeschwollen , noch im minde- 
sten schmerzhaft. Dabei befand sich der Mann voll- 
kommen wohl, hatte eine reine Zunge, guten Appetit, 
Schlaf, einen ruhigen Pols, nur seine Augen waren 
leicht gelblicht gefärbt. Nichts destow eniger kam B. 
das Uebel bedenklich vor und er verordnete deshalb 
ein aus einein halben Gran Tart. em«L u. gr. \ PaJv. 
rad. ipecac. bestehendes Brechmittel u. liess die Backe 
mit einem warmen Breiumschläge bedecken, dem etwas 
•Spccies aroroat. zugesetzt waren. Am unuerii Morgen 
berichtete der Kranke, da» er 5 — (joial sich erbrocheu, 
auch mehrmals durch den Mastdarm ausgeleert, di« 
Nacht aber fast gar nicht geschlafen habe. Sein Puls 



war, ungeachtet Pat, nichts von FicberbcwrgungiMi 
wahrgenommen haben wollte, merklich beschleunigt. 
Das Bläschen auf der Backe hatte sich ein wenig ver- 
größert, dicht neben ihm waren 2 oder 3 neue klei- 
nere entstanden , die harte Scheibe bis zu dem Umfange 
einen Silbergrotcheus vergrössert, die ganze Backe et- 
was angeschwollen , jedoch immer noch unschmerzhaft, 
die Drüse am Unterkiefer unverändert. Pat. erhielt 
wieder ein Brechmittel und die Weisung, von nun an 
die Stube zu hüten. Kr leerte auch auf dieses 2. Brech- 
mittel eine Menge grüner Galle sowohl nach oben, als 
nach unten aus, schlief aber die Nacht ebenso wenig 
aht zuvor. Den 4. Uctbr. besuchte B. den Kranken in 
seiner Wohnung. Das zuerst entstandene Bläschen war 
»u gross wie eine Brbse geworden a. hatte eine schwärz- 
lich trothe Farbe angenommen. Der Grund , auf wel- 
chem die später aufgeschossenen Bläschen standen, war 
ebenfalls geröthet. Die harte Stelle unter der Haut war 
bis zu dem Umfange eines Zweigroscheiutücks vergrös- 
sert, aber selbst gegen Druck unempfindlich, die ganze 
Backe geschwollen, der untere Theil derselben u. die 
Gegend unter dam Unterkiefer hart u. gespannt, jedoch 
weder entfärbt, noch heiss, noch schmerzhaft, die 
Drüse am Winkel des Unterkiefers hart wie bisher , der 
Puls bürtlich u. von ungefähr 106 Schlägen in der Mi- 
nute, dabei klagte Pat. über grosse Mattigkeit. Bei so 
bewandtea Umständen glaubte B. mit der Anwendung 
des Glüheisens nicht länger zögern zu dürfen, hielt 
aber doch für gerathen , zuvor noch ein 3. Brechmittel 
zu geben. Allein trotz dein, dass dasselbe in doppelt 
so starker Gabe gereicht wurde , als die beiden frühe- 
ren, blieb es doch ganz ohne Wirkung. Nichtsdesto- 
weniger cauterisirte B. den Kranken, u. zwar so kräf- 
tig, dass die Wirkung des Glüheiseus noch um 2 Linien 
über den Umfang der harten Scheibe hinausreichte. Der 
auf diese Weise erzeugte Brandichorf wurde anfänglich 
mit kalten Coztpreesen , später mit Ungt. simpl. bedeckt, 
innerlich das Blix. acid. Haller. verordnet Gegen Abend 
hatte PaU 8 — 10 durchfallartige Ausleerungen, die 
Nacht brachte er schlaflos u. unruhig zu. Tags darauf 
war die Backe zwar merklich geschwollen u. das untere 
Augenlid ödematös, aber von Bnlzündungsröthe im Um- 
kreise des Brandscborfes nichts wahrzunehmen. Zeigto 
der Kranke auch grosse Unruhe u Besorgniss , so be- 
fand er sich doch übrigens ziemlich wohl, halte nur 
massiges Fieber, eine reine Zunge u. guten Appetit u. 
nicht die geringsten Schmerzen , selbst im Unterieibe, 
auch wenn dieser stärker gedrückt wurde , nicht. Bin 
4. , iu wiederholten Gaben genommenes Brechmittel be- 
wirkte ebenfalls uur reichliche, flüssige Stuhlgänge, 
aber kein Erbrechen- Gegen Abend liess B. den gröss- 
ten Theil der Backe mit einem Zugpflaster bedecken, 
welche« die Nacht hindurch liegen blieb u. am andern 
Morgen, so weit ea den Brandschorf überragte . zwar 
eine Blase gezogen hatte, ohne dass sich jedoch in der 
umgebenden Haut Rothe zeigte. Das sonstige Befinden 
des Kranken hatte sich eher verschlimmert als gebeaaert. 
Br nahm fast kein Nahrungsmittel zu sich u. klagte über 
grosse Mattigkeit. , Doch war sein Puls nur von massi- 
ger Frequenz u. noch ziemlich kräftig , sein Bewusstsetn 
völlig frei. Die spanische Fliege wurde, nach Entfer- 
nung der Oberhaut, mit Canlharidensalbe mit einem 
Zusätze von rothem Präzipitat u. Cort. mezerei verbun- 
den. Am 7. Octhr. hatte sich der Zustand nicht weseot- 
lich verändert. Mit dem Gebrauche des Kl ix. acid. H. 
wurde fortgefahren, ausserdem etwas Fleischbrühe u. 
Wein zum Getränk empfohlen. Am nächsten Morgen 
nach einer sehr unruhigen Nacht fand B. den Kranken 
sehr erschöpft; der Puls hatte selbe frühere Völle ver- 
loren, war sehr klein, weich u. schwach u. schlug 
125 — 130iual in der Minute, die Gesichtszüge waren 
entstellt, das Athmen von Zeit zu Zeit durch tiefes Seuf- 
zen unterbrochen. Dennoch versicherte Pat. sich wühl 
zu befinden. Der Brandschorf u. seine Umgebung, so 
wie die hatte Geschwulst hinter dem Winkel des Unter- 
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kiefers waren unverändert, dagegen der früher harte 
u. gespannte untere Tbeil der rechten Backe weich u. 
teigig anzufühleu. Ks liaitea mehrere dünne Darmaus- 
teerungeu statt gefunden, der Utiu war wie bisher dun- 
kel u. gallig gefärbt, der Uuterleib meteoristisch aufge- 
trieben, jedoch schmerzlos. Jetzt erhielt PaL ein Infus, 
flor. arnic. et rad. serpeutar. mit Zusatz von Kanipher, 
Tinct. varer. u. Opium. Nichtsdestoweniger sanken 
•eine Kräfte immer wehr, die nächste Nacht schlief er 
gar nicht, den 9. lag er bereits mit kalten Extremitäten 
u. kaum noch fühlbarem Pulse in stillem Hinbrüten da, 
antwortete aber auf alle an ihn gerichtete Kragen ver- 
ständig. Der Uuterleib war noch stärker aufgetrieben, 
als Tags zuvor. Endlich verlor sich der Puls ganz , das 
Athmen wurde ungleich, oft seufzend, das Bewusstsein 
blieb jedoch frei bis cum letzten Augenblicke. In diesem 
Zustande erfolgte der Tod am 8. Tage , nachdem sich 
Pat. bei dem Vf. gemeldet hatte, bei der durch den 
Prof. Dr. Proriep unternommenen Sectio.» fand sich 
die gauze rechte Wange angeschwollen u. ziemlich derb 
anzufühlen , in der Milte derselben, gerade über der In- 
sertion des Muse, zygoaiat. , ein schwarzer Schorf von 
der Grösse eines Achtgruscbenstückes. Dieser Schorf 
war oberflächlich weich, breiig , schwarzbraun , in der 
Tiefe feat u. an den Rändern noch nicht gelöst. Unter 
ihm bestand die Cutis aas einer schwarzen n. schwarz - 
rolhen , noch festen Masse , die mit dem zunächst dar- 
unterliegenden Zellgewebe ein zusammenhängendes, spek- 
kiges, aber weisslicht u. roth «. acbwarzroUi marmorir- 
tes Ganse bildete. Diese marmorirte Masse, welche 
sich unter der Cutis weiter ausbreitete, als äusserlich 
der Schorf reichte, war an den scbwaizrolhen Stellen 
etwas mürbe, nirgends elastisch u. dehnbar, in den 
weieslichten Partien fast so fest wie Faserknorpel. Bben 
geschilderte Entartung setzte sich in die tieleren Zell- 
gewebasebiebten fort u. erstreckte sich namentlich in 
dem zwischen dem untern Rande des Muse, zygoiuat. 
u. dem vordem Rande des Muse masseter befindlichen 
reichlichen Zellgewebe über einen Zoll tief bis auf die 
äussere Mäche des M. buccinator. Muskeln u. Wangen- 
bein liessen keine palhol. Veränderung wahrnehmen, da- 
gegen war das sammlliche Zellgewebe der Wange derb 
u. spröde, besass keine Blasticität u. Dehnbarkeit u. 
würde als in hohem Grade entzündet zu betrachten ge- 
wesen sein, wenn nicht Röthung u. Brgiessung von 
Feuchtigkeit gefehlt hätten. Vto dem Schorfe nach 
aussen u. unten , nach der rechten ebenfalls angeschwol 
lenen n. teigig anzufühlenden Seite des Halses, gegen 
den Winkel des Unterkiefers lief eine im Durch- 
messer haltende Vene , die mit festen Blutcoagnlls kno- 
tig angefüllt war , übrigens aber weder eine Spur von 
Entzündung, noch sonstige Abnormität bemerken Hess 
u. endlich in einen Ast der V. jngnlar. mündete , die, 
wie auch sämmtlicbe Arterien , normal beschaffen war. 
Am vordem Rande der Parotis, so wie 4n einem Aus- 
schnitte des untern Randes dieser ganz gesunden Drüse 
fanden sich mehrere bobnengrosse schwarzrothe u. stel- 
lenweise auf der Durchschnittsfliche mürbe , sonst aber 
von normalem Zellgewebe umgebene Lymphdrüsen. Durch 
kleine Venenzweige standen sie mit eben erwähnter Ge- 
sichtsvene in Verbindung. An den Lymphgefässen Hess 
sich weder Verdickung noch Anfüllung mit krankhaften 
Stoffen entdecken. Dagegen waren auch die hinter der 
V. jugul. liegenden Lymphdrüsen sehr beträchtlich an- 
geschwollen , durch u. durch sebwarzrotb gefärbt u. 
stellenweise mürbe o. erweicht, indess nur bis zum obern 
Rande des Sternum. Die Bronchialdrüsen zeigten keine 
derartige Degeneration. Von den Eingeweiden der Brust- 
höhle enthielten die Pleurasäcke u. der Herzbeutel etwas 
blutiges Serum, das Herz u. die grossen Gcfässe be- 
trächtliche Coagula , in denen sich viel gesonderter der- 
ber, gelber Faserstoff vorfand. Die Bauchfcllhölile war 
von einer grossen Menge trüber, reichlich mit Faser- 
»tofTflocken versehener Flüssigkeit erfüllt, das Bauch- 
fell selbst überall in massigem Grade entzündet, die 



Milz klein, fest, übrigens normal, die Leber sammt 
ihren nachbarlichen Organen in Folge der bereits ein- 
getreteneu Päulnisa schiefergrau gelarbt, Gallenblase, 
Paukreas, Nieren u. Magen von gesunder Beschaffen- 
heit, letzterer jedoch an seinem Grunde mit etwas ge- 
rölheter Schleimhaut umgeben, das Netz an der Ober- 
fläche, wie an allen mit dem Peritonaeum überzoge- 
nen Theilen entzündet. Die merkwürdigsten pathol. 
Veränderungen zeigte der Darmkaiial. Hier fand sich 
nämlich schult eine Hand breit unterhalb des Endes des 
Duodenum eine runde, derbe, schwärzli^hte , reich- 
lich mit scbwarzrolhem Blute durchdrungene , waflnuss- 
grosse, jedoch blos etwa 4 — 6"' dicke Geschwulst, die 
auf der serösen Seile mit Faserstoffaussch witzungen be- 
deckt, auf der Schleiiuliautseite braunschwarz gefärbt 
war u. mehrere Valvul. connivent. einnahm, aber blos 
auf deren Rande eine pulpöae Brweichuug der Schleim- 
haut zeigte. Zwischen Muskeln u. 8chleimhaut war die 
Zellgewebeschichl u. Gefässhaut sehr dick, aufgeschwol- 
len , derb u. sebwarzrotb raarmorirt, vorkommen gleich 
der Färbung der Gewebe des Carbunkd» im Geeichte. 
Solcher praller Geschwülste fanden sich bis zur VaJvula 
coli hin einige 30, grössere u. kleinere, im Dickdarme 
dagegen keine einzige. Die Mcsenterialdrüsen waren 
fast ohne Ausnahme ganz auf dieselbe Weise entartet, 
wie die Lymphdrüsen an der rechten Seile des Halses, 
einzelne derselben bis zum Umfange eines Taubeneies 
vergrössert. — Vorstehender Fall ist hauptsächlich in 
zweierlei Hinsicht interessant, 1) wegen der spontanen 
Entstehung der Krankheit u. 2) des Leichenbefundes 
halber. Trotz der genauesten Nachforschungen aller Art 
war auch nicht die geringste Spur einer statt gefundenen 
Ansteckung durch Milzhrandcontagium zu entdecken, 
sondern im Gegenthele mehr als wahrscheinlich , ja ge- 
wiss, daas die Pustula maligna sich spontan u. aus in- 
neren Ursachen entwickelt hatte. Was das Ergebnis* 
der Leichenöffnung anlaugt, so war dem Vf. die Gegen- 
wart einer grossen Menge von Urandbeulcn in der Bauch- 
höhle u. namentl. im Darmkanalc etwas ganz Neues, dee- 
*rii bisher kein Schriftsteller über die in Rede stehende 
Krankh. Erwähnung gethan hatte. So weit nun ein ein- 
ziger Krankheitsfall zu Schlussfolgerungen berechtigen 
kann, glaubt 11., dasa die Anthrazgeschwülste sich zu- 
erst im Darmkanale bilden, die auf der äussern Haut 
erscheinende sogenannte Pustula maligna aber nur ein 
Reflex eines tiefliegenden innern Kraukhcitazustandesjst, 
u. erklärt darum dieses Leiden, das sich erst verräth, 
nachdem es zu seiner höchsten Entwickelungsstufe ge- 
langt ist , bei dem jetzigen Staudpunkte der Heilkunst 
für unheilbar, eine Ansicht, die freilich iu geradem 
Widerspruche mit der Meinung derjenigen steht, welche 
lehren, dass das Allgemein leiden durch die Resorption 
der Jauche aus der kleinen Pustel hervorgebracht werde 
u. die schnelle Zerstörung der letztern das einzige Ket- 
tuugsmittel sei.' Welche von beiden Meinungen die 
wahre sei , müssen weitere Beobachtungen u. Erfahrun- 
gen entscheiden. [Casper's Jf'eeAenscAr. 1886. JVr. 3.J 

(JJracAnta«».) 
118. Uebtrgang von Hautausschlägen der 
Thiere auf M tünchen ; Mittbeilung aus dem Tage- 
buche dea Dr. Fiugerhuth zu Esch bei Eus- 
kirchen. 

Eiue Frau von ■rittleren Jahren wurde von eiuera 
Ausschlage befallen, der zuerst am rechten Vorderarme 
zum Vorschein kam , sich in den nächstfolgenden 7 — 8 
Tagen an den Extremitäten u. der Brust verbreitet« «. 
In kleinen hirsekor ng rossen Knötchen u. Bläschen be- 
stand , die an einigen Stellen einzeln , an anderen dicht 
gedrängt anf einem etwas geröthelen Grunde aufschös- 
sen o. mitunter besonders gegen Abend heftiges Jucken 
u. Brennen vernrsaebten. Das Exanthem war offenbar 
krätzartiger Natur, die Art u. Weise aber, wie die 
Frau dazu gekommen , anfangs uirht auszumitteln. Da 
erfuhr endlich F., daas Pa«. •eben seit längerer Zeit 
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eine Katze zur Bettgenossin habe. Sogleich schöpfte 
er den Verdacht, das« die verdächtige Hautkrankheit 
wohl gar von diesem Thiere auf die Frau übergetragen 
worden sein könne n. siehe da! bei Untersuchung der 
Katze ergab sich wirklich, dass dieselbe am Kopfe, 
Bauche u. an den Extremitäten mit der ausgebildeten Knz- 
zenkrätze behaftet war, die an einigen Stellen des Kör- 
pers mit dem Ausschlage der Frau die grösste Aehnlich- 
keit zeigte. Bäder von Seifenwasser, innerlich Aethiops 
antimon. befreiten die Frau binnen Kurzem von ihrem 
Uebel. Bei der krätzigen Katze dagegen verschwand 
der Ausschlag erst, nachdem sie wiederholt mit einer 
aus warmem Leinöl, Seife u. Schwefeibl üthe bereiteten 
Salbe eingerieben worden war. — 2) Bin junger Mann, 
der bereits an einer Brustfellentzündung darniederlag, 
bekam plötzlich auf dem rechten Handrücken u. an bei- 
den Vorderarmen einen dem Herpes ctreinnatus ähn- 
lichen Ausschlag, der indess mit Ausnahme eines zuwei- 
len sich fühlbar machenden Brennens den Kranken nicht 
belästigte. Dieser Ausschlag bestand an einigen Stel- 
len in gruppenweise aufgeschossenen Bläschen , die mit 
einer gelblichten Lymphe angefüllt waren, auf einem 
kupferrothen, etwas erhabenen Grunde aufsassen , tha- 
lergrosse Flecke bildeten u. ringförmig eine ebenfalls 
dunkel geröthete Hautstelle, die von Bläschen frei war, 
einschlössen, an anderen Stellen, wo die Bläschen ab- 
gerieben oder aufgeplatzt waren, in gelblichten oder 
bräunlichten Krusten, welche ebenfalls einen , aber nicht 
mehr so dunkel gerötheten, rissigen Hautflecken um- 
schlossen. Die Krankheit beschränkte sich indess nicht 
auf den einen eben erwähnten Kranken, sondern gleich- 
zeitig waren noch mehrere Mitglieder seiner Familie von 
einem ähnlichen Ausschlage an Händen u. Vorderarmen 
ergriffen worden. Um so begieriger war daher der Vf., 
die Ursache u. EntsU-hungsweiae dieser Hautkrankheit 
kennen zu lernen. Pat. theilte ihm Folgendes darüber 
mit. Ungefähr 3 Wochen zuvor hatte sich im Wohn- 
orte des Kranken unter dem täglich zur Weide gehenden 
Rindvieue ein Hautausschlag an den Seiten des Halses 
u. Bauches gezeigt, welcher sich genau dnreh Flecken 
wie die eben beschriebenen charakterisirte u. den Tbie- 
ren Jucken verursachte. Ein Schmied hatte Waschungen 
gegen dieses Hautleiden angerathen mit der Weisung, 
nach Anwendung derselben die Thiere einige Stunden 
hindurch zu beaufsichtigen , damit sie sich weder lecken 
noch reiben könnten. 4 bis 6 Tage darauf wurden alle 
die Familienglieder, welche sich mit diesen Waschungen 
befasst hatten, von der beschriebenen Hautkrankheit 
befallen. F. befreite sie binnen 10 — 12 Tagen durch 
den Gebrauch blander schleimiger Waschungen davon, 
doch blieben längere Zeit noch geröthete Hautatellen 
zurück. [i«<f. Nr. 6.] (Brachmann.) 

119. Merkwürdige FleckenkrankheU ; uiitgeth. 
von Dr. J. G. Blankmeister zu Jena. 

Ein 40jähr. robuster u. stets gesunder Holzarbeiter, 
welcher im März 1831 halb erhitzt ins Wasser stürzte 
u. in den durchnässten Kleidern noch eine Zeit lang im 
Freien zubrachte, wurde gleich nach diesem Zufalle 
von einer allgemeinen Zerschlagcnheit der Glieder er- 
griffen, die trotz Fliederthee n. Verweilen im Bette 
nicht nur nicht nachliess, sondern sich auch allmälig 
bis in die 4. Woche vermehrte, bis wohin noch blasse- 
u. Geschwulst des Gesichts, trockner, bohler Husten, 
grosse Engbrüstigkeit u. Geschwulst der Füsse bis in 
die Kniee mit blassrothen, gelbiichten Flecken u. Strie- 
men auf letzterer hinzutraten. Appetit, Schlaf u. Stuhl- 
u. Urinauslecrung waren wenig gestört, auch fand im 
Bette Transpiration, mit Ausnahme der Füsse, statt. 
Vf., der in der 4. Woche zu Pat. gerufen ward, u. 
ausser Obigem eine braungelblicht belegte Zunge mit 
fadem üeschmacke, gespannten Unterleib, langsamen 
Puls (55) a. Schlaflosigkeit mit Unruhe verbunden vor- 
fand , begann die Kur mit einem Brechmittel aus Tart 
stib. u. Ipecac., das aber nur wenig Erleichterung 
brachte. Ebenso erfolglos blieben die in deu folgen- 



den 6 Wochen verordneten inneren u. äusseren Mittel, 
als Salmiak, Vui. stib., Aloe, Ipecac, Calomel, aro- 
mat. Umschläge u. a. Die fahle Gesichtsfarbe blieb con- 
stant, die Zunge wurde nicht reiner, der Puls blieb 
unter 60 Schlägen. Horripilationen wurden bei nicht 
gebeiztem Zimmer stark empfunden, der Appetit war 
gering, der Durst massig, die Kräfte nahmen ab, Stubl- 
u. Urinausleerung waren träge, doch Farbe u. Consi— 
Stenz natürlich, der Unterleib blieb gespannt, die Füsse 
bis-an die Kniee waren ödematös aufgetrieben, der Druck 
hinterliess tiefe Gruben; tausende von gelblicht blass- 
röthlichten, circum Scripten , erbsen - u. linsengrossen 
Flecken, mitunter zollfange Striemen waren sichtbar, 
verminderten jedoch weder innerhalb noch ausserhalb 
des Bettes ihre Farbe u. Grösse, u. verursachten auch 
keine schmerzhafte Empfindung. Die Temperatur der 
Füsse war dem übrigen Körper gleich, doch waren 
dieselben nie, weder durch Räucherungen, noch Wachs- 
taffet, noch trockne Bäder in Schweiss zu bringen. 
Der früher vorhandene Fussschweisa war verschwun- 
den. — Unter diesen Umständen schritt jetzt der Vf. 
zur Anwendung eines Inf. flor. chamom. mit Extr. cba- 
momill. innerlich , u. äusserlich zu trocknen Kampher- 
dämpfen, worauf sich der Zustand bald besserte. Nach 
2 Tagen nahmen das Oedem , so wie die Striemen a. 
Flecken der Küsse an Zahl u. Grösse ab, der Unter- 
leib verlor an Ausdehnung, die Se- n. Bxcretionen, 
vorzüglich die des Urins, zeigten sich thäüger, Husten 
u. Engbrüstigkeit Hessen nach, das Gesicht verlor daa 
Leucophlcgmaliscbc. Nach 14 Tagen schien schon Al- 
les wieder zur Norm zurückgekehrt zu sein, auch waren 
die Flecke u. das Oedem bereits 2 Tage lang verschwun- 
den, als sich plötzlich am 3. Tage Hitze ohne Schweiss, 
beschleunigter Puls, Striemen u. Flecken von mehr beU— 
röthlichter Farbe u. Geschwulst von Neuem einsteilten, 
u. 10-42 8t. lang regelmässig anhielten. Diesen Wink 
der Natur beuutzend wendete der Vf. jetzt sofort die 
China an, u. nunmehr ward Hat. binnen 12 Tagen voll- 
kommen u. dauerhaft von diesem hartnäckigen Leiden 
befreit. [Hufdand'* Jonrn. St. 11. 1835.] (Jf. Kuckn.} 

120. Tod nach Anwendung der englischen 
Krätzkur; Mittheiluug von Dr. Ettinüller, Be- 
zirkspbysikus iu Oberwieseuthal. 

Vf. halte, nachdem er die Abhandlung des Dr. B r ü c k 
über die englische Krätzkur in Casper's Wochenschrift 
1833 , 2. 8t., gelesen, Gelegenheit gehabt, dieselbe an 
einem Knaben von 12 u. einem Mädchen von 11 J., die 
schon seit 8 Monat, wegen hartnäckiger Krätze vergeb- 
lich behandelt worden, mit vollkommenem Erfolg anzu- 
wenden. Die Kinder wurden von der Krätze befreit u. 
blieben dabei vollkommen gesund. Am 6. Dec 1834 
veranlasste ihn der in Böhmisch Wiesenthal wohnende 
Wundarzt, welcher von dem glücklichen Erfolge jener 
Kur gehört, einen Knaben von 12 J. zu besuchen, der 
bis zu seinem 7. J. häufig mit Drüsenanschwellungen, 
Kopfgrind u. Augenlidentzündungen geplagt, von einem 
giebtischen Vater abstammend , bis zum vergangenen 
Sommer an hartnäckiger Tinea mit gleichzeitigem Krätx- 
ausschlage gelitten hatte. Beide Uebel hatten sich durch 
Hausmittel u. häufiges Arbeiten in kaltem Wasser ver- 
loren. Ende August schwollen ihm unter gelinden Fie- 
bererscheinungen sämratlicbe zweite Fingergelenke der 
linken, so wie sämmtliche Handfingergelenke der rech- 
ten Hand, auch beide Handgelenke selbst an. Die Ge- 
schwulst war glänzend, sehr schmerzhaft; dabei gastri- 
scher Zustand. Der erwähnte Wundarzt leitete, daa 
Uebel für gichtisch erkennend , anfangs eine antigastri- 
sche, dann diaphoret. Behandlung ein; nach 14 Tagen 
verloren sich Fieber u. Schmerzen ; Geschwulst u. Stei- 
figkeit sämmtlichcr erkrankter Glieder blieben u. trotz- 
ten jeder örtl. u. allgem. Behandlung. In der Berathung 
mit dem Vf. handelte es sich nun darum: ob ein heroisch 
umstimmende* Mittel, wie die englische Krätzkur, in- 
dem sie der krankhaften Thätigkeit ein Ausascheidungt- 
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organ anweite, wohlthitig wirken werde oder nicht. 
Der völlig heberfreie Zustand de» Kranken, die Abwe- 
senheit aller Symptome eine« erkrankten innern Organ«, 
der Mangel von Congestionen nach edleren Thailen, die 
früher dagewesenen o. unterdrückten Hautausschläge, 
die Erfolglosigkeit aller angewandten Mittel, die B r ü c k'- 
schen Erfahrungen über den Nutzen der erwähnten Me- 
thode bei Contracturen gichtischen u. krätzigen Ur- 
sprungs, endlich die Versicherung der Mutter des Kran- 
ken, mit der grössten Sorgfalt alle Anordnungen befol- 
gen zu wollen — diesa Alles erwogen gab dem Vf. Hoff- 
nung, daas die von ihm selbst in S Fällen erprobte u. 
gefahrlos befundene Metbode eine günstige Umänderung 
gewähren werde. Nach Ermahnung der Mutter zur 
grössten Sorgsamkeit in der Pflege ihres Sohnes, Er- 
haltung einer gleicbmässigen Temperatur von 18° R,, 
Darreichung der vorgeschriebenen Soppen , wurde der 
Knabe am 7. Dec. Abends 6 Uhr von dem Wundantte 
an den kranken Gelenken , an den Schenkeln , u. , wie- 
wohl nur gering, auf der Brust u. am Unterleibe einge- 
rieben u. nachdem er zuvor Stuhl - u. Urinansleerung 
gehabt, in wollene Decken eingenäht Zum Getränk 
erhielt er abwechselnd Lindenblüihcnthee n. Querken- 
abkochung. In der ersten Stuode klagte er über höchst 
läsiigea Jucken u. Brennen in der Haut; schon in der 
zweiten nach dem Einnähen verfiel er in Schwei« u. 
Schlaf. Früh 6 Ubr fand ihn der Wundarzt stark schwit- 
zend. Übrigens sehr munter u. das Beste hoffend, indem 
er versicherte, er fühle eine grössere Beweglichkeit der 
Kiuger , u. za dessen Bekräftigung mit denselben die 
Decke zusammenfaltete. Ebenso gut befand er sich um 
11 Uhr. Nachmittags gegen 4 Uhr soll er sich weniger 
gut befunden haben, weshalb er baldige Befreiung 
wünschte, ohne über etwas Andres als das Brennen in 
der Hant u. den juckeuden 8chweiss zu klagen. Um 5 
Uhr wurde der Zustand lästiger , deshalb der Wundarzt 
gerufen , der ihn um 6 Uhr noch schwitzend , mit mun- 
tern:, nicht übermässig geröthetem Gesichte, doch auf- 
geregt, missmutbig, ungeduldig findet. Während das 
Bad bereitet u. die Wärme der Stube vermehrt wird, 
klagt der Kranke über Uebelkeit. Sofort wird die Hülle 
getrennt, der Körper bei allmaliger Entblösung mit ei- 
nem erwärmten Tuche abgetrocknet. Kaum ist diess 
beendet, uls der Knabe sich heftig erbricht; Convulsio- 
nen treten ein, das Bewusstsein erlischt, die Haut wird 
kühl, im Gesichte feucht, am Körper aber trocken, die 
Respiration keuchend, fliegend, der Puls steigt auf 140 
bia 160 Schläge, ist zitternd, klein, weich, ungleich, 
aussetzend. Der schleunigst gerufene Vf. findet den 
Kranken noch in diesem Zustande, mit gebrochenen Au- 
gen. Alle Mittel , die er dagegen anwendet , sind ver- 
gebens; Zähneknirschen, dann Tristans stellt sich ein; 
da» Bewusstsein kehrt nicht wieder, die Respiration 
wird röchelnd , u. der Knabe stirbt nach 7 Uhr. — 
Unsere Lage, sagt der Vf., war in diesem Augenblicke 
nicht die erfreulichste; selbst bestürzt u. unfähig, den 
Vorgang zu erklären , werden wir noch von Vorwürfen 
der gekränkten Mutter überhäuft. Während wir noch 
die Ursache dieses traurigen Ereignisses zu erforschen 
suchen , wendet sich der Blick auf die noch vorliegenden 
erbrochenen Stoffe. Und was fanden wir? — rohe 
Aepfel, Schweinefleisch, Sauerkraut u. Kartoffeln in 
reichlicher Masse bunt durch einander, noch gänzlich 
anverdaut. Die Mutter, darauf aufmerksam gemacht, 
wollte nichts davon wissen. Endlich gestehen die Ge- 
schwister , dass sie Mittags in Abwesenheit der Mutter 
dem Bruder diese Sachen reichlich eingestopft hätten, 
unter häufigem Scherzen, dass er wie ein Kind sich 
müsse füttern lassen. — Die Section wurde durchaus 
verweigert. — Ich erzähle diese Umstände absichtlich 
so genau , um daran die Bemerkung zn knüpfen , an wie 
vielerlei Umstände, die der prakticirende Arzt, ausser 
in Hospitälern, nie in seiner Gewalt hat, der Ausgang 
.•hier clücklich begonnenen Kur geknüpft ist. Wie aber, 
vveon der Knabe diesem Schicksale unterlag, ohne vor- 



her sich zu erbrechen? Würde nicht alle Schuld einzig 
u. allein uns aufgebürdet worden sein 1 [Claras u. Ra- 
dios Beiträge. Bd. II. S. 112.] {Neubert.) 

121. Ueber entzündl. Diathese des Blutes der 
Syphilitischen , u. über eine besondere Beziehung 
des vener. Gißes zu den Geschlechtsteilen ; von 
Dr. Hacker in Leipzig. Calderini legt in 
seinem Werke (Proapetto clinico sopra le tnalattie 
veneree etc. Milano 1835. S. Jahrbb. B. XIII. 
S. 130) den vener. Krankheiten eine entzündl. Dia- 
these des Blutes zu Grunde, u. sieht seine Annah- 
me, ausser durch andere Momente, durch den 
grossen Nutzen, welchen der Aderlass dagegen 
schallt, u. durch die Crusta inflammatoria, wo- 
mit das gelassene Blut gewohnlich bedeckt ist, 
auffallend bestätigt. Die Entzündungahaut soll 
nach ihm sehr dick u. hart sein, so dass ein 
französ. Arzt , welcher des Vf. Krankensäle be- 
suchte, erklärte, noch in keinem Lande eine 
ähnliche Bluthaut gesehen zu haben , als in der 
Lombardei. Wenn es wohl nun wahr ist, dass das 
Klima Italiens mehr noch, als dasjenige von 
Frankreich , eine phlogist. Beschaffenheit des 
Blutes begünstigen mag , so wissen wir doch, dass 
selbst in noch heisseren Ländern, nach Hol- 
ling er sogar in Rio-Janeiro , ein Aderlass nicht 
erforderlich wird, dass die Syphilis daselbst im 
Gegentheil so gelind verläuft , dass sich die Neger 
ihre Schanker durch die äussere Anwendung von 
Kupfervitriol vertreiben, u. diess, wenn sie nur 
nachher einige Laxanzen brauchen, ohne sich se- 
cundären Symptomen auszusetzen , thun dürfen j 
andrer Seils nimmt man in den grossen Hospi- 
tälern Deutschlands, wo man sich der nicht mer- 
curiellen Behandlung bedient, meist nur zu Mit- 
telsaben, zu Aderlässen aber, besonders zu wie- 
derholten, seilen, u. zwar in der neuern Zeit 
noch weniger, als früher, seine Zuflucht, was 
man wahrscheinlich, hätte man auch bei uns 
häufig eine Entzündungshaut gefunden, nicht ge- 
than haben würde. Trotz dem beschloss IL, so- 
bald sich ihm zu dieser Erörterung eine geeignete 
Gelegenheit bieten würde , den Versuch zu wie- 
derholen. Sie fand sich bald; Vf. Hess in den 
2 Sommermonaten Juni u. Juli 2 syphilit. Hämor- 
rhoidarien, deren einer seit 14 Tagen an einem 
syphilit. Geschwüre , welches er sich unwillkür- 
lich auf dem Anne eingeimpft hatte, u. deren an- 
drer seit 4 Wochen an einem ähnlichen grossen 
Geschwüre der Vorhaut litt, zur Ader, u. fand 
hei beiden, namentl. dem erstem, eine sehr 
dicke Entzündungshaut, Es sind diess nur 2 Bei- 
spiele, welche deshalb nicht viel beweisen, aber 
wohl bestimmen sie den Vf. u. dürften vielleicht 
auch Andere veranlassen, über diesen Umstand 
fernere Erfahrungen zu sammeln. Einstweilen 
muss er sich jedoch aller weiteren Expositionen 
Iten. — Anlangend die besondere Beziehung 
des vener. Giftes zu den Geschlechtsteilen , so 
war sie n. ebenso wenig vorgekommen , hierüber 
sollte er jedoch sehr hald einen Beleg erhalten. 
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Obiger Hamorrhoidartus , dessen intereasante 

Krankengeschichte spater milgetheilt werden 
wird, bekam nach I4tägig. Bestehen des Aringe- 
schwüres, trotz dem, das* er sich einer anderar- 
tigen Ansteckung seit 5 Jahren durchaus nicht 
ausgesetzt hatte, unweit des Bändchens ein näs- 
sendes Gesch wiirchen, das sich in Kurzem sehr 
ausbreitete, das Bändchen zerstörte u. s. w., kurz 
von dem Arme hierher übergetragen worden war ; 
hiervon später ausführlicher. Ca 1 der in i führt 
mehrere Beispiele von Ammen an, bei welchen 
sich, nachdem sie von ihren Säuglingen mittels 
der Brustwarzen angesteckt worden waren , au 
deu Geschlechlslheilen syphilit. AlTeclionen ent- 
wickelten. So wie das hydrophob. Gilt, wo es 
auch immer in dem Körper aufgenommen sein 
mag, auf die Dcglutitionsorgane, so wie die Can- 
thariden , innerlich oder äusserlich angewendet, 
auf die Blase, die Digitalis auf die Circulation, das 
Bhus radicans auf die Spinalnerven , der Brech- 
weinstein auf den Magen , der Mercur auf die 
Speicheldrüsen wirken u. s. w., mit diesen in ei. 
nem besondern sympathet. Rapport stehen , «*o 
soll ein ähnlicher Consens zwischen dem vener. 
Gifte und den Geschlechtsthcilen statt finden. 
[Summar. ß. //. 77. 8- 1836.] (Schmidt.) 
122- /f'eichsehopf (aus amtl. Berichten) 
I) Lähmung entstanden durch Abschneiden einer 
Pliea polonico u, rfnrcn ft iedeterscheinen derselben ge- 
heilt ; vom Reg. - Arzte Dr. Hoppe in Landsberg a. d. 
W. Kin Musketier erkrankte auf den Wege von Py- 
ritz in seine Heimath o. wurde ins Lazarett) zu Lands- 
berg a. d. W. gebracht. Kr hatte schou wiederholt, 
an Rückenschmerzen leidend, im Lnzareth zu Pyritz ge- 
legen. Als er ins Landsberger Lazareth kam , bemerkte 
H. an ihm unvollkommene Lähmung dcrUeine, die von 
einer in der Gegend des 8. u. 9. Rückenwirbels sich 
findenden Krümmung des Rückgrats ausging. Pat. lei- 
tete diese Verkrümmung von schwerer Arbeit ab u. hielt 
sie für Folge von Sandkarren, die wahre Ursache »ar 
aber wobl irkhuraaiosc Dvskrasic. Patient war nämlich 
ein Sarmal. nahe an der Weichsel in Westpreussen ge- 
borene, hatte, als man ihn einstellte, einen Weichsel- 
zopf , den man ihm ohne Weiteres abgeschnitten hatte. 
Die Behandlung der Lähmung blieb lange erfolglos. 
Wiederholte örtliche Blutentziehungen, Mercurialeinrei- 
bungeu in der Umhegend der Krümmung , Fontanellen 
zu beiden Seiten derselben, das Glüheisen, das znr 
Bildung eines grossen Brnndschorfs unterhalb der Krüm- 
mung angewendet wurde , nach dessen Absonderung 
man Monate lang eine sehr profuse Knerling unterhielt, 
Schwefel - u. Subliiuatmäiler, Antimonialia, Oleum jemr. 
aselli etc. brachten keine bemerkbare Besserung her- 
vor , im Gegentheile nahm die Lähmung der Glied- 
nassen allmälig so zu, dass Pat., der anfangs, wenn 
er von £ Personen unterstützt wurde, die Füase, wenn 
auch sehr schwer nachschleppen konnte, zuletzt die- 
selben gar nicht mehr gebrauchen konnte. Auch stellte 
sich erschwertes Harnlassen u. hartnäckige Verstopfung 
ein u. verkündigten beginnende Lähmung der Urinhlsse 
M. des Mastdarais. Ein plötzlich auf der rechten Hü Tie 
sich zeigender enormer Ahscess, den man, nachdem 
man die Decken durch Lapis infern, in Entzündung 
versetzt hatte, der ganzen Lange nach öffnete, brachte 
den Kranken vollends dem Tode nahe. Die ganze in- 
nere Wand dea Abscesses Wurde brandig u. täglich 
wiederkehrende, in einander laufende starke Wechsel- 
fieberanfllle, so wie eoUiquative Diarrhöe drohten den 
höchst abgematteten Kranken bald aufzureiben. Und 



doch widerstand derselbe allen Uebeln. Starke Gaben 
Chinin hoben das Wechsel rieber, Cascarilla mit Opium 
die Diarrhöe, u. Holzessig, anfangs rein, später ver- 
dünnt mittels Charpie übergeschlagen, den Brand der 
Absceashöble. Bei nahrhafter, leicht verdaulicher Diät 
u. fortgesetzter Anwendung der China u. des Weins 
erholte sich Pat. allmälig u. der Abscess neigte zur 
Heilung bin. Jnzvviichen fingen nach nnduuermlcn Kopf- 
schmerzen die Kopfhaare , unter starken klebrigen, 
öligten u. eigentümlich riechenden Sch weissen, an, 
sich zu verfilzen u. fast gleichzeitig verbreitete sich 
über den ganzen Körper ein krätzähnlicher Ausschlag. 
Bei warmem Verhalten , häufigen warmen Bädern u. 
ihnerl. u. äusserl. Anwendung des Schwefels verfilzten 
die Haare, während der Hautausschlag allmälig zurück- 
trat, sich immer mehr u. dagegen verlor sich die Läh- 
mung der unteren Gliedmassen jetzt so schnell, dass 
Pat. sehr bald wieder allein gehen konnte. In einigen 
Munaten sah man' nun eine vollständige PUca villoaa. 
Die Wiederherstellung schritt sehr rasch vor, auch 
nahm Pat. sehr bald wieder an Fleisch zu , wenn auch 
die unteren Extremitäten bisher noch merklich schwä- 
cher als die oberen gehlieben sind. Die Krümmung 
de* Rückgrats ist aber jetzt noch viel stärker als vor- 
her, wodurch der sonst ansehnlich grosse Mann jetzt 
einige Zoll kleiner geworden ist. Er soll bald aus de« 
Lazareth entlassen werden, um die Reise in seine Hei- 
matb fortzusetzen. — 11) Weichselzopf eines l'ferde» 
ai* kritische Erscheinung ; vom Kreis-Thierarzte Neu- 
meister in Rosenberg. Wenn auch der Weichselzopf 
bei polnischen Pferden oft vorkommt, so ist doch nach- 
stehende Beobachtung nicht ohne wiasenschaftl. Inter- 
esse , weil sie zu beweisen scheint, dass der Ausbruch 
des Weicbselzopfes auch bei Thieren eine vorausge- 
gangene Krankh. ebenso hebt, wie diess oft bei Men- 
schen geschieht. Ein poin. Pferd erkrankte an Zufäl- 
len, die mit einer Kolik von Würmern die grösste Aehn- 
licbkeit halten u. bald heftiger, bald schwächer wie- 
derkehrend keinem Mittel weichen wollten. Nach 4 
Tagen verloren sich, bei fortdauerndem Versagen des 
Futters, die Kolikschmerzen u. am 5. fing sich ein 
Wcichselzopf zu bilden an, der schon nach einigen 
Tagen die ganze Mähne einnahm u. allen K rank hei u- 
syinptomen ein Ende inachte. Das Thier wurde muthi- 
ger, als sonst u. befindet sich übrigens mit der ver- 
wickelten Mäbne ganz wohl. {Med. Zeit. v. V. f. Ii. 
im Pr. 1836. Nr. 19 } (k'netchke.) 

123- Bemerkungen über 32 Fälle von 
Nevralgia frontalis, die binnen 15 Monaten in 
Bergerac (Dordognc) von Dr. Bennes beobachtet 
wurden. Es waren diese Fälle , die nicht eiuzeln 
aufgeführt sind, nach Allein zu schliessen ver- 
larvte Wechsel lieber , daher steh auch in der He- 
gel die Chininpräparnte hülfreich bewiesen. Die 
wenigen daran geknüpften Bemerkungen des Vf. 
haben daher für die eigentliche Ncvralgia fron- 
talis kein besonderes Interesse. [Archiv, ghi. de 
Parin. Juin 1836.] (Schmidt.) 

124. Fall von Katalepsie , die bei voller 
Gesundheit u. ohne alle andere Complivationtn 
eintrat ; aus Lo u i a's Kliuik mitgelh. vom Hülfa- 
arzt Barth. 

Eine 42jäbr. Tagelöhnerin von etwas grosser Statur, 
ziemlich gut constituirt, ohne Körperfülle, mit schwar- 
zen Haaren, von ziemlich beiterm Charakter wurde am 
15. Jal. 1835 ins Hopital de la Pili«? gebracht. Diese 
Krau wohnt seit 16 J. in Paris oder dessen Umgebung, 
arbeitet während des Sommers snf dem Felde u. näht im 
Winter. Sie hat niemals dea Nothwendigeu entbehrt 
u. sich auch keine Excesse zu Schulden kommen bissen. 
Die gewöhnlich regelmässigen Menstruell kehren alle 3 
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Wochen wieder u. fliesten mistig 3 bia 4 Tage. Sie 
erinnert tich nicht jemals krank gewesen an sein, aus- 
genommen an einer Wurmaffrction , an der sie Tor 2 
Jahren 8 Mon. lang litt, u. versichert niemals zu dieser 
Zeit weder vor- noch nachher einen Aufall von Be- 
wusstlosigkeit gehabt zu haben. Am 14. Jul. kehrte 
aie, nachdem aie, um Kräuter auf den Feldern an sam- 
melu, bereiu mehrere Gange gemacht halte, gegen 1 
Uhr dea Nachts zurück , hatte aber an diesem Tage 
ohne bekannte Ursache Kopfschmerz gefühlt , dea 
Morgeus nur etwas Brod gegessen u. weniger Appetit 
alt gewöhnlich getpürt. Alt sie hinter den Maueru der 
8alp£triere ankam, nöthigie aie der Kopfschmerz still 
%u stehen u. auszuruhen. Sie setzte sich an den Rand 
eiuea Grabens u. schlief ein. Am Morgen dea lö. hob 
aie ein Bauer, der sie bewusstlos an derselben Stelle 
gefunden hatte, auf, u. geg. Mittag, ungefähr t% Stund, 
nach dem Beginn ihrer Betäubung, wurde aie ina Spital 
gebracht. Vf. wurde sogleich herbeigerufen u. fand 
aie iu folgendein Zustande. Allgcmeini-r II abitut. Rük- 
keulagc, natürl. Physiognomie (einer eingesdilafenen 
Person), etwas gefärbter, von der Sonne gebräunter 
Teint ; symmetrische Gestalt ohne alle Veränderung der 
Züge. Motilität, Der Körper ist unbeweglich; die stark 
zusammengesogenen Augenlider zucken momentweise 
etwas u. Können nur mit Mühe geöffnet werden. Man 
bemerkt dann , daaa der nach oben gekehrte Augapfel 
tich nach rechts u. linka bewegt ; die Pupillen, die sich 
deshalb schwer betrachten lassen , acheinen weit o. un- 
beweglich zu tein ; die Lippen bewegeu tich moment- 
weise etwas; die Nasenflügel erweitern sich etwas bei 
jeder respirator. Bewegung; der Thorax erhebt sich 
etwaa, aber gleic-hmässig auf beiden Seiten; das Zwerch- 
fell bewegt sich mehr; die anderen Körpertheile be- 
wegen sich nicht. Die Kiefern sind einander genähert 
u. Können nur um einige Linien n. mit INI übe geöffnet 
werden. Die verschiedenen oberen u. unteren Gelenke 
der Gliedmaasen laaaen sich leicht beugen. Wenn man 
einen Arm oder beide zusammen emporbebt u. aie dann 
loslässt, so bleiben sie in der Lage» die man ihnen ge- 
geben bat, indem aie nur ganz leicht und in kleinen Oa- 
cülationen auf das Bett niedersinken. Dasselbe findet 
unteren Gliedmassen statt, die einzeln 
in der Lage verharren, die man ihnen 
giebt. Der Stamm seibat kann ohne gross« Anstren- 
gung gerade gebogen werden n. wenn man die Krank« 
aufrecht setzt u. die Arme u. Beine emporhebt, so bleibt 
aie auf dem Kreuz- u. Sitzbein« in der sonderbarsten 
u. am schwersten au behauptenden Stellung sitzen ; nur 
sinkt der Stamm in leichten Oacillationen allmälig auf 
die Kissen zurück. Allgemeine Sentibilität. Die Sen- 
sibilität fehlt auf beiden Seiten des Körpers, im Ge- 
sichte, am Halse, am Stamme u. an den oberen u. un- 
teren Gliedmaasen völlig. Daa stärkste Kneifen u. daa , 
Stechen der Haut mit einer Stecknadel veranlassen 
keine Zusammenziehung. Sinne. Das nach oben ge- 
kehrte Auge siebt nichts. Die Na»enschlrimhaut ist für 
den Geruch des unter die Nase gehaltenen Aethers unem- 
pfindlich. Bin in die Nase gebrachter Strohhalm aber 
bewirkt ein Kitzeln, waa sich durch eine Zusammen- 
y.iehung der Gesichtszüge u. einige abwehrende Kopf- 
bewegungen äussert. Der auf verschiedene Stellen der 
Zunge gebrachte A et her, daa Kitzeln derselben mit ei- 
nem Strohhalme geben kein Anzeichen von Empfindung. 
Daa Ohr ist für jede Art von Geräusch taub. Intelli- 
genz. Die Kranke antwortet auf keine Frage u. giebt 
kein Zeichen von Intelligenz. Von Zeit zn Zeit stösst 
aie einige sehr ach wache Seufzer aus. Retpirator. Vet- 
richt%mgen. Die Respiration ist leicht, langsam (SO In- 
apirationen in der Minute), auf beiden Seiten gleich 
u. geschieht mehr durch daa Zwerchfell als durch di« 
Rippen. Der Thorax ist gut gebildet. Der durch die 
Peroussion erhaltene Ton ist vorn u. hinten normal, 
daa respirator. Geräusch achwach , aber in der 
it reiu und ohne alle Beimischung von 



Kreislauf. Die Herzschläge sind regelmässig , nicht 
häufig, von mittler Stärke, satt einem sehr leichten Im- 
pulse. Sie haben ihren normalen Timbre u. werden 
von keinem fremden Geräusche begleitet. 1'crdavung. 
Flüasigkeiten können nicht verschluckt werden, der 
Druck auf daa Kpigastrium u. den Bauch veranlasst 
keinen Schmerz; kein Stuhl. Abumdcrung. Die Kranke 
lässt keinen Urin, sie schwitzt nicht; die Temperatur 
dea Körpers ist natürlich , auf beiden Seiten gleich. 
Ks wurden Sinapismen auf die innere Partie der Un- 
terachenkel gelegt. Kaum lagen diese einige Minuten, 
so fing die Kranke an sich zu bewegen, wendete sich 
nach der Seite, öffnete die Augen, klagte u. schrie, 
da** sie an den Unterschenkeln leide. Man nahm hier- 
auf die Sinapismen weg, allein Pat. schrie dessenun- 
geachtet fortwährend über die Schmerzen an den Un- 
terschenkeln. Uebrigens hatte sie keinen Kopfschmerz 
u. trank mehrere Male mit Leichtigkeit. Die Klagen 
u. die Unruhe dauerten fort. Es wurden auf die durch 
die Sinapismen gerötheten Stellen in kaltea Wasser ge- 
tauchte Kompressen gelegt. Die Kranke wurde sogleich 
ruhig u. blieb fast unbeweglich. Die allgemeine Sen- 
aibilitäl war aufs Neue stumpf, wenu man aber die 
Kranke zu erwecken suchte, so fühlte sie leicht daa 
Kneipen der Haut, stiess schwache Klagen aus, legte 
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die Hand auf das Brustbein u. führte sie von oben nach 
unten über die Brust, öffnete aber nicht die Augen, 
liess die Augenlider nicht aus einander ziehen u. suchte 
tich nicht mit ihrer Umgebung zu beschäftigen. Ge- 
gen 5 Uhr des Abends erwachte sie wieder, weint« 
ein 10 Minuten lang , blickte sodann um sich her u. 
sprach mit ihrer Umgebung ; aie erzählte , data sie, als 
sie ihr Bewuttttein wieder bekam, keine Erinnerung 
von dem habe, waa mit ihr vorgegangen sei, daaa aie 
in ihrem Bette wie gewöhnlich erwacht zu aein glaubt« 
u. mit Verwunderung sehe, dass aie sich im Spitale 
befinde. Sie fühle nirgends mehr Schmerz , nur noch 
etwas Brennen an den Unterschenkeln. Am Abend stellte 
sich ungefähr { Stunde lang reichlicher Scbweiaa ein. 
Die Nacht verging gut. Am 16. war die Kranke fie- 
berlos, fühlte uirgends Schmerz u. bot keine krankhafte 
Erscheinung dar. Am 17. befand aie sich ganz wohl 
u. am 18. verliest sie völlig gesund das Spital f Journ. 
kebd. Ar. 25- 1836.] (ScAmidl.) 

125- Fall ton Wasstrsdieu ; von Frede- 
rick Pri tc b a rd. 

Eiu kräftiger Mann von SO J. war gegen Ende des 
Octbr. von einem fremden Huude in den Daumen gebis- 
sen worden, der, wie man später erfuhr, toll gewesen 
sein soll. Die Wunden heilten, ohne daas sie weiter 
beachtet wurden, in einer Woche zu. Erst am 12 Jan. 
brach die Wasserscheu mit solcher Heftigkeit aus, dass 
Pat. gebunden werden niusstc. Man wendete starke 
Aderlässe u. Quecksilbereinreibungen an ; innerlich war 
keine Medicin beizubringen. Am 3. Tage erfolgte der 
Tod. Section. Die Blutleiter der Schädelhöhle waren mit 
schwarzem Blute angefüllt; zwischen der Arachnoidea u. 
Pia mater war Serum ergossen ; ebenso in den Seiten- 
böhlen; die Plexus choroidei beider Seiteohöhlen von 
duukler Farbe; das verlängerte Mark sehr gefäsareich; 
desgleichen die Theca veriebralis u. Pia mater; das 
Rur kenmark in seiner ganzen Länge sehr erweicht. Die 
Schleimhaut des Kehlkopfs u. der Luftwege überhaupt 
war von dunklem blutreichem Ansehn ;- die Lungen 
blutreich. Das Fericardium zeigte weder erhöhte Ge- 
fässentwickelung, noch Aussen wiUung ; des Herz , aus 
serlicb ungewöhnlich blast u. weich, zeigte auf der in- 
• Fläche dieselbe Beschaffenbenbeit wie die Luft- 



wege. Der Pharynx u. obere Tbeil der Speiseröhre war 
Mass; gegen den Magenmund zu tu in der Nähe des 
Pförtners sab mau Flecken von extravasirtem Blute; die 
seröse Haut dea Magens u- der Gedärme an vielen Stel- 
len stark injicirt; Leber, Müs, Bauchspeicheldrüse u. 
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Nieren hatten ein bleifarbigen Ansehn; die Harnblase 
war vollkommen leer u. zusammengefallen. [ Lond. med. 
Gas. t oi. XI' IL Febr. 20, 1836.] (Scheidhauer.) 

126. Krankheitsfälle; von Dr. Seerig, 
Prof. in Königsberg. 

1) Fall einer Intuasusccptio intestini , durch regu- 
lin. Quecksilber geheilt. Der Vf. ward tu einer 48jahr., 
kleinen Frau von phthisischer Natur gerufen , die einen 
Bruch zu haben meinte a. schon mehrere Tage bettläge- 
rig war. Sie hatte ein grosses mit Wasser gefülltes Ce- 
fa» anf den 8tuhl heben wollen, als sie plötzlich die 
heftigsten Schmerzen in der rechten Leistengegend em- 
pfand, in welcher sie schon früher eine baselnussgroase 
Geschwulst bemerkt hatte. 8ie nahm ihre Zuflucht zu 
einem schleaischen Volksmittel, welches darin bestand, 
dass eine Scheibe Brod auf die Mitte des Leibes u. auf 
diese eine Scheibe mit einigen Schwefelfäden gelegt 
wurde; letztere brannte sie an u. stülpte ein grosses 
Bierglas darüber, um, wie mit einem Schröpf köpfe, die 

• Bauchwandungen in die Höhe zu ziehen. Allein die Ge- 
schwulst verschwand hiernach nicht nur nicht, sondern 
es entstanden die heftigsten Schmerzen im Unterleibe, 
wegen welcher der Vf. au Ratbe gezogen wurde, ßr 
fand die Frau mit beissem u. gespanntem Unterleib«, 
die Reg. umbilicalis sehr schmerzhaft, den Puls beschleu- 
nigt , hart u. klein , die Zunge trocken u. br&unlicht be- 
legt, unersättlichen Durst, Extremitäten kühL Die Ge- 
schwulst war noch vorhanden , aber verschiebbar , nicht 
prall u. elastisch. An der 8telle des heftigsten Schmer- 
zes in der Nabelgegend fühlte man bei den Schmerzan- 
fälleii hart werdende Geschwulst, welche unter so be- 
wandten Umständen für nichts als eine Intussusception 
gehalten werden konnte. Vergebens wurden allgemeine 
u. örtl. Blutentziehungen angestellt, vergebens erwei- 
chende Umschläge, krampfstillende Linimente, kalte 
Umschläge, Kly stire, Emula. oleos., Calomel verordnet, 
so dass am 11. Tage die Operation nöthig schien. Vor- 
her ward noch regulin. Quecksilber in Gebrauch gezo- 
gen , wovon Pfd. jj in getheilten Gaben gereicht wur- 
den; 3 Tage blieb auch dieses ohne Erfolg, dann aber 
erfolgte nach abermaliger Application einer langen, star- 
ken , elaat. Röhre u. Injection von vieler Flüssigkeit : 
Stuhlgang, Abgang des Mercur. vivus u. Heilung. 

2) Fall von innerer Darmeinklcmmung. Ein 7j5hr. 
Kind hatte schon öfter über vorübergehende Schmerzen 
im Unterleibe geklagt, als es plötzlich die anhaltend- 
sten u. heftigsten Schmerzen bekam , gegen welche nn- 
tiphlog. u. antispasmod. Mittel nichts leisteten , denn es 
starb. Bei der Scction fand sich ein auffallender Un- 
terschied in der Färbung der einzelnen Theile des Dünn- 
darms; die obere Hälfte erschien schmutzig- wcisslicbt 
u. hier u. da mit schwarzen Punkten besetzt, wie bei 
der Melanose ; der untere Theil dagegen war dunkcl- 
blauroth, mit injicirten Gefässen. Bei näherer Unter- 
suchung sah man den untern Theil des Dünndarms yon 
dem obern durch einen an Stärke eines Bindfaden u. 
zwischen dem auf- u. absteigenden Colon aufgespann- 
ten häutigen Strang geschieden. Die Structur des eben 
erwähnten Stranges war die der filamenlösen Verwach- 
sungen; wahrscheinlich war derselbe von einer frühem 
Entzündung gebildet, die Einklemmung während des 
leeren Zustandes der Därme eingeleitet, durch die beim 
Genüsse des warmen Getränks bedingte Ausdehnung der 
Luft aber unterhalten worden. 

3) Faü einer bei der Venäsection veranlassten fal- 
schen Pulsadergeschwulst. P., ein Mann von 34 J. t 
schwächlicher Constitution o. sanguinisch - choler. Tem- 
peramente , wurde bei einem Aderlasse an der Art. bra- 
chialis verletzt. Obgleich alle Symptome dieser Ver- 
letzung augenscheinlich waren, so verband der Arzt 
doch nur auf die gewöhnt. Manier. Da am 3. Tage P. 
eine Geschwulst wahrnahm, so betupfte der Arzt die 
Wunde mit Höllenstein , um sie zu öffnen. Als diese Ge- 
schwulst bereits die Grösse eines Hühnereies erreicht 
hatte , ward der Vf. herbeigerufen , welcher sie als ein 
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Aneurysma diffusum, nicht varicosum erkannte u. durch 
die Operation heilte. Sehr bald nach derselbeu war die 
Circulation wieder hergestellt, was der Vf. der von 
Natur weiten Beschaffenheit der Collateral - Ge fasse 
zuschreibt. [ilust'a Magas. B. 46. U. 3. 1836.] (Bock.) 

127. Beiträgt zur medicin. Erfahrung ; von 
Dr. Mehlbosein Barleben. 

1) Gastrisches Fieber mit Hlndkolik. Georg L. t 
ein kräftiger Mann von 44 J., welcher früher eine siz- 
zende , jetzt mit Bewegung verknüpfte Lebensart führte, 
verlor Esslust u. Heiterkeit u. verfiel in ein heftiges ga- 
strisches Fieber. Die Zunge war dick belegt , viel Spei- 
chel floss aus dem Munde. Vomituritiooen , Ructus u. 
period. Kolikschmerzen. Ein Brechmittel besserte den 
Zustand nicht , höchstens turgescirten die gastr. Unei- 
nigkeiten nicht mehr so nach oben. Die Ructus dauer- 
ten fort, der Durst war gross, Puls sehr frequent, Ko- 
likzufälle heftiger, grosse Aufblähung u. Oppression, 
weder Koth- noch Windentleerungen fanden statt. Durch 
Streichen des Bauches von unten nach oben ging viel 
Gas durch den Muod fort, schaffte aber nur auf kurze 
Zeit Erleichterung. Die Gasentwickelung war so stark, 
dass nicht nur der Magen, sondern auch der Oesopha- 
gus aufgebläht war. Ausserdem stellte sich noch ein 
heftig brennender Schmerz im Magen ein, der vergeb- 
lich mit Brausepulver bekämpft wurde, welches die Auf- 
blähung nur vermehrte. Es blieb also nichts übrig als 
durch besänftigende Mixturen, Einreibungen von krampf- 
stillenden Linimenten, trockne Schröpfköpfe den Auf- 
ruhr des Magens zu stillen. Der Vf. glaubte die Ursa- 
che dieses Uebels , welches durch das Brechmittel ver- 
mehrt worden war , in der antiperistalt. Bewegung de« 
Darmkanuls gefunden zn haben, welche vom Magen aus 
weniger zu beben sei, als vom After her. Es wurden 
deshalb Kly stire von Fol. nicotian. verordnet, nach de- 
ren Application ein heftiges Kollern u. Poltern im Dick- 
darme entstand u. nach 10 Minut eine Menge Koth nebst 
vielem Gas entleert wurde. Hierauf erhielt L. noch ein 
Inf. tamarind. , wonach Schmerz, Beängstigung, Ru- 
ctus, Fieber n. s. w. sehr schnell verschwanden. Gegen 
die noch vorhandenen gastrischen Symptome wurde Sal 
ammon. inAq. valer. c. tinet. rhei aquo«, angewandt. Da 
das frühere Uebel doch von Zeit zu Zeit wiederkehrte, 
auch die Verdauung nicht in die gehörige Ordnung kom- 
men wollte , so suchte der Vf. diese Erschlaffung des 
Darmkanals durch Amaro- Tonica zu heben, was ihm 
durch das Extr. lign. quass. vollkommen gelang. 

2) Apoplexia convulsiva mit darauf folgendem De- 
lirium acutum, Friedrich E. , ein kleiner eben nicht 
robuster Mann von 60 J. , welcher schon öfters an Con- 
vulsioucn gelitten hatte , wurde einst so schwer von ih- 
nen heimgesucht, dass ihn der Vf. in völlig bewußtlo- 
sem Zustande fand, aus dem er durch nichts zu ermun- 
tern war. Er schnarchte unaufhörlich , der Puls war 
sehr veränderlich , arhythmiscb, doch nie aussetzend, 
alle willkürl. Bewegungen waren erloschen, nur stell- 
ten sich periodisch heftige Convulsionen ein , wobei die 
Gesichtsmuskeln schrecklich verzerrt wurden n. dem 
Kranken allerlei wunderliche unarticulirte Töne entfuh- 
ren. Dabei war das Antlitz bleich , eingefallen , mit 
kaltem klebrigem Schweisse bedeckt, der Mund nach 
der Seite gezogen , die Kiefer wenig abstehend , schwer 
von einander zu bringen, das Schlingen behindert, Auge 
geschlossen. E. hatte mehrere Tage vorher grosse Ge- 
müthsunrnhe gehabt n. in phys. u. inoral. Hinsicht ex- 
cedirt. Es wurden ausser Hautreizen folgende Tropfen 
verordnet: Camph. gr. xn, solv. in Tinct. valer. aeth., 
Liq. ammon. succin. ana 3j » stündl. 20 Tropfen. 8o 
standen die 8acben am Abend , um Mitternacht wurde 
der Vf. gerufen u. fand: der apoplekt. Soporwar gänz- 
lich verschwunden , der Pak schien von schrecklicher 
innerer Angst ergriffen, schrie tobend um Hülfe, war 
nur mit Gewalt im Bette zu halten , delirirte. Die Tro- 
pfen wurden sogleich ausgesetzt u. weil sich gastrische 
Symptome bemerkbar machten, ein Inf. fol. sennae con- 
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centr. mit Natr. ralph. n. Tart. stib. gr. j verordnet; Vorboten einer Vergiftung eintraten, — Mad. F., 50 J., 
alle äusseren Aufregungsmittel wurden entfernt. Da welche 6mal glücklich geboren hatte, befand lieb bü 
diese Median nur wenig Brieicbterung verschaffte, so tum Verschwinden ihrer Menstruation ganz wohl. Jetit 
ward ein Brechmittel gegeben (Tart atib. gr. j , Rad. worden aber bei ihr die bekannten Symptome des Mut- 
ipecac. gr. xv), was aber Krstickungsgefabr nach sich terkrebses rege, welcher sich bald bis zum Carcinoma 
zo£. Trutz dem ward nach Auflegung eines Seufuflasters steigerte u. Ursache sehr profuser, häutiger Blutungen 
auf die Herzgrube ein 4. gegeben, was mehrmaliges Er- wurde, denen abendliches rieber folgte. Anfangs ver- 
brechen hervorrief, dem Ruhe folgte. Diese war sehr ordnete der Vf. Milchdiät, lies* Einspritzungen vom 
vorübergehend, bald traten wieder Delirien u. s. w. Safte der gelben Rüben, später von Aq. calc. u. Milch, 
ein , deshalb verschrieb der Vf. Tart. stib. gr. j , Natr. endlich von Sohlt, extr. nuc jugland. in Aq. calc. ma- 
aulph. Jj, Extr. aloes aquos. ^jj? Aq. dest. Jiv t Extr. chen. Diese Mittel griiTen nicht kräftig genug ein u. 
gramin. 3j, Syrup. de Spina cervioa Jj, stündl. 1 Easl. es ward deshalb zum Schierling geschritten, von wel- 
Als hierauf heftige Stuhlausleerungen eintraten , stellte chem Pillen aus Extr. u. Hb. cicuL (ana gr. j eiue jede) 
sich eine vollkommene Intermiasion ein, die aber auch bereitet wurden u anfangs früh u. Abends 1 Pille gege- 
nicht lange anhielt , sondern einen heftigeru Anfall nach ben wurde, am 3. Tage ward um 1 gestiegen u. so fort, 
sich zog. Es ward jetzt die Ekelkur versucht, Tart. bis tagl. Smal 29 Pillen, überhaupt 116 Gr. auf den 
stib. gr. jj in Aq. menth. pip. alle 2 St. 1 EsaL zu neh- Tag, genommen wurden. Hiernach trat eine wahre 
men , welche den schönsten Erfolg zeigte u. mit später Schierlingsdjspepsie mit interenrrenten Durchfällen, im- 
gebrauchtem Tart stib. gr. jjjj c. extr. fumar. die Gene- merwährender Schlafsucht, Spuren von klon. u. ton. 
sung bewerkstelligte. Krämpfen ein, weshalb das Mittel ausgesetzt wurde. 

3) Schierling gegen Carcinoma uteri. Selbst bei Das ort). Uebel ward aber so gebändigt, dass sich der 
Behandlang der hartnäckigsten Uebel, gegen welche penetrante jauchige Ausfluss besserte, die Blutungen 
fast alle median. Hülfe ohnmächtig scheint, rouss ein seltner wurden u. die Kranke das Uebel kaum noch be- 
gewisser Kurplan entworfen o. mit grosser Beharrlich- merkte. Durch Extr. ebin. aquos. mit Acid. phosphor. 
keit durchgeführt werden. So verfuhr der Vf. gegen wurden die Kräfte wieder gestärkt u. F. befindet sich 
den Mutterkrebs mit Schierling, so dass die deutlichsten jetzt , nach 2 I, ganz wohl. [IWd.] (flock.) 
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128. Ueber die Ajfectionen des Gebärmutter- falls manchmal Veranlassung zu derselben geben. 
halses u. ihre Behandlung; von Dr. Kmery, Ausser diesen Ursachen trägt eine allgetneiue Db- 
Arzt im Ludwigsspital in Paris. Der Gegenstand posilion zu ihrer Entstehung bei. Sie kündigt sich 
dieses Aufsatzes ist die, von einer lebhaften Rothe, übrigeus durch die oben erwähnten Symptome an 
von mehr oder weniger hervortretendem , leicht u. man überzeugt sich von ihrem wirklichen Vor- 
blulenden Vegetationen begleitete Exulceration des handensein durch das Speculum. Die Prognose 
Gebarmutterhalses, die stets einen gelbweissen ist im Allgemeinen nicht schlimm, denn in der 
oder grüuiicbtgelben Ausliuss, Schmerzen in den Regel wird diese Exulceration geheilt, nur sehr 
Lenden , den Leisten u. der vordem Partie der selten geht sie in den krebsigen Zustand über. — 
Oberschenkel n. manchmal eine schmerzhafte Em- Folgende Behandlung bewies sich dem Vf. in der 
pfindung , die von der Schamgegend ausgeht u. Regel hülfreich. Er lässt 2 oder 8 Tage lang gan- 
sich bis zum Nabel erstreckt, zur Folge hat. Es ist ze Bäder nehmen u. wendet hierauf das Speculum 
von dieser Affection bereits mehrfach in denJahrbb. an n. zwar nicht blos als explorator. Mittel, son- 
(Bd. II. S. 79, 84 n. 317. B. III. S. 117) die Re- dern auoh als Conductor der anzuwendenden Aro- 
de gewesen. neimittel. Ist die Exulceration ausgedehnt , sind 

Die Ursachen dieser Affection sind ziemlich die Vegetationen breit u. blutend , so taucht er et- 
dunkel , denn es findet meistentheiU auch zu glei- nen Charpiepiusel , dessen Fäden 2 bis 3'" über 
eher Zeit eine Dislocation der Gebärmutter u. eine den Stiel, au welchen, sie befestigt sind, hinarja. 
Hypertrophie ihrer Lippen statt. Ks lässt sich im- geben , in eine Auflösung von concentrirtem sau- 
mer schwer bestimmen, ob sie Ursache der An- ren Salpeters. Quecksilber u. touchirt damit die 
Schwellung u. folglich der Dislocation ist (denn der kranke Partie in ihrer ganzen Ausdehnung. Nach 
Vf. theilt ganz die Ansicht Lisfranc's, dass die dieser Cauterisation, die nur 2—3 Secund. dauert, 
Dislocationen meistentheiU die Folge einer An- u. in fast allen Fullen ganz ohne Schmerz ist, 
Schwellung oder einer Volumvermehrung irgend macht er eine Injection mit kaltem Wasser, um 
einer Stelle der Gebärmutter sind), oder ob in Pol- den Rest des Aetzmittels hinwegzuspülen ; er zieht 
ge der chron. Entzündung die krankhafte Entwik- hierauf das Speculum zurück u. lässt die Kranke 
kelung der einen oder andern Lefze statt gefunden baden. Hierauf lässt er täglich 3mal Einspritzun- 
hat. Fast in allen vom Vf. beobachteten Fällen da- gen mit einer starken Abkochung von Althäewur- 
tirte sich die Krankh. von einer kürzere oder län- zel, Mohnköpfen u. Bilsenkraut machen. Nach 6 
gere Zeit vorher statt gefundenen Niederkunft, die oder 6 Tagen fängt er die näml. Operation wieder 
in manchen Fällen schwierig gewesen war. Bei an, touchirt aber weniger stark u. bringt dos Aetz- 
mehreren Frauen schien der Blissbrauch des Coi- mittel nur auf die Theile, die hervorspringend 
tus die veranlassende Ursache gewesen zu sein, oder blutend geblieben sind. Oft kommt die Ver- 
Vf. glaobt nicht, dass die syphilit. Affection unter narbnng schon nach 4 oder 5 Applicationen zu 
diejenigen gerechnet werden könne, welche ihre Stande u. die hervorspringenden Partien verschwin- 
Entwickelung begünstige, obschon man die« be- den, andere Male dagegen inusste 8, 10 bis 12mel 
hanptethat; anhaltende Verstopfung dürfte eben- caoterisirt werden. Sind breite ulcerirte Ober- 

Bted. Jabrbb B<l. XIII. HA. i. 12 
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flachen vorhanden, u. bot die Krank h. schon langer 
gedauert, so wird die erste Cauterisation einige 
Stunden lang von Schmerzen in der Nierengegend, 
von Spannung u. Schmerz im Hypogastrium, 
manchmal selbst von einem leichten Fieber be- 
gleitet , welche Reaction meistenteils durch ein 
inehrst und. Bad beseitigt wird. Dauert sie aber 
länger als einen Tag , so macht Vf. einen kleineu 
Aderlass oder setzt 20 Blutegel oberhalb der 
Schambeine. Nach der 2. oder 8. Cauterisation 
fangen die habituellen Lendenschmerzen an zu ver- 
schwinden , der Ausfluss vermindert sich, der Ap- 
petit kehrt wieder u. dieKraukb. geht einem glück- 
lichen Ausgange entgegen. Das Ansehn der kran- 
ken Partie erleidet eine beträchtliche Veränderung, 
die Vegetationen verschwiuden allmälig u. lassen 
einen violetrothen Fleck zurück , die Vernarbung 
geschieht von der Peripherie nach dem Centrum, 
man braucht dann zur Beförderung der Heilung 
nur die noch roth gebliebenen Theile mit dem in 
eine Solution von saurem Salpeters. Quecksilber, 
die mit 8 oder 4mal ihres Volums Wasser ver- 
dünnt worden ist , getauchten Pinsel ganz leicht 
zu touchiren, u. mit dem Gebrauche der Bader 
n. Injectionen fortzufahren; audere Male beför- 
dert man bedeutend die Vernarbung dadurch, dass 
man die kraukeu Partien mit einerSalbe aus 10 Gr. 
Calomei u. 1 Unz. Gerat bestreicht, was man 
alle Tage wiederholen muss, während man nur 
alle 8 Tage cauterisirt. Findet nur Rothe ohne Ex- 
ulceration statt u. wird das Epithelium blos durch 
kleine Grauulationen emporgehoben, so betupft 
Vf. blos ganz leicht mit einer stark mit Wasser 
verdünnten Solution des sauren Salpeters. Queck- 
silbers. Vf. hat bei ein 20 jungen Frauen diese 
Art Affection den ganzen Gebärmutterhals einneh- 
men sehen, so dass er einer mit Rauhigkeiten 
verseheueu Kirsche ähnlich war,- er hat mit vielem 
Erfolge Charpie darauf applicirt, die mit einer 
Quecksilbersalbe, aus \ Drachme Uug. neapolit. u. 
1 Unz. Cerat bestehend, bestrichen war. Gegen 
Delmas in Montpellier behauptet Vf. , dass, ob- 
schon die Exulceration der Lippen des Gebärmut- 
terhalses oft bei offen 1 1. Mädchen vorkomme , sie 
bei ihnen doch den sypbiüt. Charakter ebenso we- 
nig an sich trage, als bei den anderen daran lei- 
denden Frauen. Die syphilit. Affectionen des Ge- 
bärmutterbalses sind trockene Excrescensen, schlei- 
mige Tuberkel (oder schleimige Pusteln), Schanker, 
die ganz das näml. Anselm haben, wie die auf 
den äusseren Geschlechtsorganen. Diess sind aber 
nicht die in Rede stehenden Ulcerationen u. man 
muss sich daher, wenn sie ohne Complication vor- 
handen sind , jeder autisypbilit. Behandlung ent- 
halten, weil diese hier schlimme Folgen haben 
könnte. Auf das Verschwinden der blutenden Ve- 
getationen u. die Vernarbung der Geschwüre folgt 
fast immer eine beträchtliche Verminderung in der 
Hypertrophie der Lefzen des Gebärmutterhalses, 
ja es steigt sogar in Folge dieser Verminderung u. 
der von den Kranken beobachteten Ruhe die Ge- 
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bärmutter wieder empor, so dass Vorfälle im zwei, 
ten Grade in den ersten zurückkehren u.dass Krau- 
en, die vor der Behandlung kaum gehen konnten, 
nach ihrer Heilung wieder mit der grössten Leu Ii 
tigkeit gehen. Uebrigens ist es bemerkenswert!), 
dass, wenn selbst diese Dislocation fortdauert , die 
in Rede stehende Krankh. doch äusserst selten wie- 
derkehrt. Manchmal erstreckt sich die Exulcera- 
tion bis ins Innere der Gebärmutterhöhle. Vf. 
bringt dann den Pinsel mit dem Aetzmittel bis zwi- 
schen die Gebärmutterlippen , oder er macht auch 
eine Einspritzung einer wä'ssrigen Solution des 
AetzmitteU, in welcher in der Regel 1 Theil des 
Aetzmittels auf 6 Theile Wasser kommt. Man er- 
kennt, dass das üebel im Innern der Gebärmutter 
vorhanden ist, wenn eine mehr oder weniger 
dicke oder coagulirte weisslichte oder gelblichte 
Flüssigkeit hervorkommt. Ist diese Flüssigkeit da- 
gegen durchsichtig, so kann man sicher sein, dass 
die Krankh. auf das Aeussere beschränkt, oder 
dass die Heilung im Innern der Gebärmutterböhle 
zu Stande kommt. Das Ansehn des kranken Thei- 
les kann dem gleichen , welches eiue von Hospi- 
talbrand ergriffene Wunde darbietet; die Störung 
ist dann stets ziemlich tief u. der Vf. musste meh- 
rere Male die reine Salpetersäure auwenden, um 
zum Ziele zu kommen. — Es giebt eine Art Ve- 
getation, die sich hauptsächlich am Gebärmutter- 
tnuude zeigt, u. die, obschon sie beim Touchi- 
ren blutet , doch etwas härter als die audereu ist, 
Vf. wendet dagegen mit vielem Erfolge das salpelers. 
Silber an. Dauert bisweilen der Ausfluss noch fort 
u. hängt er von einer chron. Entzündung der 
Schleimhaut der Scheide ab, so wird er in der 
Regel durch tonische u. adstringirende Eiuspriz- 
zungen beseitigt. Ruhe, ein mildes Regim, Bäder, 
Einspritzungen unterstützen die Behandlung kräf- 
tig. Vf. bestätigt übrigens ebenfalls, dass der Ge- 
bärmultermuud keineswegs so empfindlich sei, wie 
Manche behaupten. — Vf. hat Gelegenheit gehabt, 
die Gebärmutter sweier Frauen zu untersuchen, 
bei denen sich Exulcerationeu bis in die Gebär- 
mutterhöhle erstreckten. Die eine starb an einer 
Lungenentzündung; die Gebärmutterhöhle war 
roth u. zeigte deutliche Granulationen ; die beiden 
Lippen des Gebärmutterhalses waren mit röthlich- 
ten Vegetationen bedeckt« Vf. nahm die Schleim- 
haut weg u. fand das Gewebe darunter in normal. 
Zustande. Die andre , welche an einer Enteritis 
mit zahlreichen Ulcerationen starb, bot nicht blos 
zahlreiche Vegetationen an den Lippen des Gebär- 
mutterhalses , sondern auch eine beträchtliche Hy- 
pertrophie der vordem Lippe dar; eine aufmerk- 
same Untersuchung zeigte , dass das Gewebe, was 
sich entwickelt hatte, dicht, keineswegs desorga- 
nisirt war, u. nicht die Resistenz der fibrösen Ge- 
schwülste hatte, kurz Vf. überzeugte sich, dass 
diese Krankh. keineswegs die Gefahr habe , die 
man ihr lange Zeit zugeschrieben hat. [Bull, de 
thirap. T. IX. Livr. 2 et 5.] (Schmidt.) 
129- Utbt, die Erregung der Liinstl. Früh. 
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gtburt in Fällen von Bechtnenge; vom Prof. J. 
A. Stoltz in Strassburg. Nachdem in England, 
Deutschland, Holland u. Italien schon längst die 
küostl. Frühgeburt in denjenigen Fallen, wo man 
soost die Perforation des Kindeskopfs zu machen 
genölhigt gewesen , ausgeführt u. in die Reihe 
der geburtshüiflichen Operationen aufgenommen 
wordeu war, sprachen sich in Frankreich die 
Aerzte noch dagegen aus. /war hatten Le va- 
cher de la Feutrie u. Rousael de Vau- 
zesme die Sache zur Sprache gebracht, allein 
Sue, Lauveijat, Baudelocque, Gar» 
dien, Capuron, Mdmes Boivm et La- 
ch a p e 1 1 e erklärten sich dagegen u. hielten 
zum Theil diese Operation göttlichen u. mensch- 
lichen Gesetzen zuwiderlaufend , weil aie den 
künstlich erregten Abortus während der ersten 
Schwangerscbafimonate damit verwechselten. Im 
J. 1827 beobachtete endlich ein Arzt, CWa, eine 
Schwangere, welche wegen eines Aneurysma 
des Herzens beim Fortscbreiten der Schwanger- 
schaft zu ersticken drobete u. nur dadurch erhal- 
ten worde, dasa sie zu früh (im 8. Monate) nie- 
derkam , u. nahm darauf Gelegenheit, der Aca- 
demie royale de Med. die Frage vorzulegen, ob 
man nicht die Frühgeburt in ähnlichen Fällen 
künstlich hervorrufen solle, erhielt aber von den 
Commissarien , denen die Sache übergeben wor- 
den , einen abfälligen Bescheid. Unter diesen 
Commissarien befand sich nur ein einziger Ge- 
burtshelfer, Dcsormeaux, der geflissentlich 
überall vermieden hat, aich über diese Operation 
auszusprechen. Wie die geburtshüiflichen Schrift- 
steller, so sprechen sich auch die über gerichtli- 
che Medicin, z. B. Belloc, Ca puro n, Orfila 
u. A. m., gegen die Operation ans u. nur Mahon, 
Marc u. F od Ire nahmen sie bedingt in Schutz. 
Endlich sprach sich in den J. 1829 u. 1830 unser 
Vf. zuerst in seinen Schriften u. Vorlesungen öf- 
fentlich für die künstliche Frühgeburt aus und 
veranlasste einen seiner Schüler, Hr. Burck- 
hardt, diesen Gegenstand in seiner Dissertation 
(Essai sur l'accouchement prämature* artificiel etc. 
Strasb. 1880. 4) zur Sprache zu bringen, u. diess 
war die erste Monographie, die über diesen Ge- 
genstand in Frankreich erschien. Bis dabin halte 
jedoch Stoltz selbst noch nicht Gelegenheit ge- 
habt, die Operation auszuführen, u. diese bot sich 
ihm erst im J. 1831 an einer Frau dar, die ein 
rhachit. Becken hatte, das in der Conjugata nur 
2" 9"' hielt , u. die bereits 2mal sehr schwer 
durch die Perforation entbunden worden war. 
St. bewirkte den Eintritt der Geburt in der 33. 
Woche der Schwangerschaft durch wiederholtes 
Einbringen von Pressschwamm in den Mutter- 
mund u. sah durch die Naturkräfte allein ein le- 
bendes Kind geboren werden. Zwar erkrankte 
das Kind nach 2 Monaten u. starb , u. dasselbe 
Loos traf auch die Mutter, die schon während 
der Schwangerschaft an Bluthusten gelitten hatte 
u. später die Lungenschwindsucht bekam; allein 



es war doch unverkennbar, dasa durch die Ope- 
ration der beabsichtigte Zweck erreicht wor- 
den war. 

Im J. 1832 bekämpfte Dezeimeris (Dick 
de Me*d. en XXI Vol. 4 Edit. art. Accouch. pre- 
maL artif.) mit siegreichen Gründen die Einwürfe 
seiner Collegen, u. räumte, gestützt auf die in 
England, Deutschland u. Italien bekannt gemach- 
ten Thatsachen, der künstlichen Frühgebort ent- 
schieden einen Bang unter den geburtshüiflichen 
Operationen ein. Schon hierdurch wurden meh- 
rere Pariser Aerzte veranlasst, ihre Meinung zu 
ändern, u. nachdem am 24. Septb. 1833 Stoltz 
seine erste Beobachtung in der Acad. de Med. vor- 
geleaen ' hatte , entschieden sich zwei der ersten 
Geburtshelfer in Paria , deren einer noch kurz 
vorher wichtige Einwürfe gegen die künstliche 
Frühgeburt aufgestellt hatte, für dieselbe. — 
Hiernächst sprach Dr. Dubois in seiner ganz 
praktischen , durch die Bewerbung um die Pro- 
fessur der Geburtshülfe in Paris veranlassten 
Schrift (Dans lea differens cas d'etroitesse du 
bassin , que convient-il de faire? soutenue le 
15 Mai 1834) von der künstlichen Frühgeburt 
als von einer glücklichen Bereicherung der Wis- 
senschaft, u. erörterte mit vielem Scharfsinne 
die Vortheile u. Nachtheile derselben. Selbst 
Velpeau (Traite' complet de l'art des accouch. 
Tom. II* 1835)» der früher ein heftiger Gegner- 
dieser Operation gewesen, erzählt, dass er im 
J. 1831 zuerst in Frankreich , an einer Frau, 
welche 4mal von todten Kindern entbunden wor- 
den, mit glücklichem Erfolge durch den Eihaut- 
stich die künstliche Frühgeburt bewirkt habe. 
Nachdem nun einmal die acad. Docenten sich für 
diese Operation ausgesprochen, verschwanden die 
Gegner derselben unter den zahlreichen Freunden, 
welche für dieselbe gewonnen worden waren. — 
Im J. 1835 bot sich St. wieder eine Gelegenheit 
dar, die künstl. Frühgeburt auszuführen, näm- 
lich bei einer 42jähr. Frau, die 9 Jahre früher 
nach dreitägiger Geburtsarbeit ein sehr kleines u. 
schwächliches Kind lebend geboren halte, spä- 
ter aber noch dreimal von starken u. todten Kin- 
dern entbunden worden war. Wiederholte Aus- 
messungen des Beckens gaben als Resultat eine 
Conjugata von 3" 3"'. St beabsichtigte in der 35. 
oder 36* Woche der Schwangerschaft die Geburt 
zu erregen, wurde aber durch seine Reise nach 
Paris daran verbindert. Obgleich dieser Zeit- 
punkt bei seiner Rückkehr vorüber war, ent- 
schloss er sich dennoch zur Ausführung der Ope- 
ration, allein da auch die Muller sich verrechnet 
hatte u. das Kind ausgetragen war, wurde es nach 
einer langwierigen Geburt mit Hülfe der Zange 
tu dt geboren. 

Ob nun gleich dieser Fall nicht den erwünsch- 
ten Erfolg halte , so beweist er doch, da die 
Mutter vollkommen gesund blieb , dass die Ope- 
ration den Schwängern keinen Nachlheil bringt 
u. deshalb unterwirft S t. die Einwürfe , welch« 
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der künstl. Frühgeburt in Frankreich gemacht 
worden sind , einer aufmerksamen Prüfung. 

Als im J. 1778 Boussei de Vauzesrae 
den Vorschlag that , dem Kaiser - u. Schsmfu- 
genschiiitte durch eine frühzeitige Geburt vorzu- 
beugen, war diese Methude bereits seit 20 Jahren 
in England befolgt worden, allein es schien zu 
dieser Zeit den frauzöa. Geburtshelfern die Pra- 
xis der Engländer ganz unbekannt zu sein. Bald 
erhoben sieb in Frankreich zahlreiche Streitigkei- 
ten zwischen den Anhängern u. Gegnern des Kai- 
serschnitts u. den Verfechtern der Synchondroto- 
mie, die alle fest auf ihrer Meinung beharrten u. 
jede abweichende Ansicht verwarfen. Auch neig- 
ten sich allerdings Einige zu dem Vorschlage hin, 
die Geburt vor dem eigentlichen Ende der Schwan- 
gerschaft zu erregen, um diesen blutigen Opera- 
tionen abzuhelfen; allein es waren diess mehr 
Aerzle, deren schwache Stimme bald durch die 
der Wundärzte erstickt wurde. Am besten ge- 
lang es Baud eloeq ue, den Vorschlag L e Va- 
ch er' a in Vergessenheit zu bringen, indem er 
den Kaiserschnitt, obschon er ihn niemala mit 
Erfolg ausgeführt hatte, gegen jede andre Ent- 
bindungsweise in Fällen von bedeutender Ver- 
engung des Beckens vertheidigte. Mit Baude- 
locque's Gründen brachte man spater mora- 
lische u. religiöse Spitzfindigkeiten in Verbindung 
u, so geschah es , dass über die künstliche Früh- 
geburt der Stab gebrochen u. von ihr nur als von 
einer gefahrvollen, u. keineswegs den Erwartun- 
gen, die man davon hegte, entsprechenden Ope- 
ration gesprochen wurde. Noch nicht zufrieden 
hiermit bezweifelte man noch in Beziehung auf 
die zu Gunsten der künstl. Frühgeburt sprechen- 
den , sich immer mehrenden Thatsachen , dass 
diese Operation wirklich indicirt gewesen. Nach 
u. nach häuften sich aber die Thatsachen; Vaidy 
übersetzte G. Merriman's Schrift, Mad. La- 
c h a p e 1 1 e theilte die Beobachtungen D a v i e s ' s, 
Clough's u. Ramsbotham's mit (1826)« 
Luroth gab eine Uebersicht der vorzüglichsten 
in Deutschland u. Holland bekannt gernachten 
Beobachtungen (1827) u. Mad. Boivi ii brachte 
die Schrift des ital. Arztes Ferrari o (1829) zur 
allgemeinen Kenntniss. 

Unter den Einwürfen, welche von mehreren 
Aerzten der künstl. Frühgeburt gemacht worden 
sind, acheinen nur zwei von Baudelocque ge- 
machte begründet zu sein , nämlich einmal: dass 
man manchmal ausgetragene Kinder für zu früh- 
zeitig geborene genommen ; u. sodann : dass die 
von freien Stücken eintretende frühzeitige Ge- 
burt leichter verläuft , als die durch mechani- 
sche Mittel hervorgerufene. Diese Sätze kann 
man allerdings nicht falsch nennen; aber durch 
den erstem wird der Erfahrungssatz nicht umge- 
«tossen , dass frühzeitige Geburten »ehr häufig 
vorkommen u. meistens ebenso glücklich verlau- 
fen , als die zeiligen , u. in Beziehung auf deu 
zweiten ist es zwar wahr, das* die Natur auf eine 



rcgelmässigere Weise zu Werke geht als dieKunst; 
allein das will keineswegs so viel sagen , als : 
dass durch die Kunst nicht auch mit Erfolg eine 
frühzeitige Geburt hervorgerufen werden könne. 
Der Hauptunterschied zwischen der freiwillig ein- 
tretenden u. durch die Kunst hervorgerufenen 
Frühgeburt ist in den veranlassenden Ursachen 
u. ihrer Wirkungsweise zu suchen, wovon weiter, 
hin die Bede sein wird. 

Um nun zu beweisen, dass eine frühzeitige 
Geburt dem Kinde das Leben erhalten u. der 
Mutter eine schwere u. gefährliche Operation er- 
sparen könne, führt St. eine Anzahl von Beob- 
achtungen an, die wir, da sie meistens aus deut- 
schen Schriften entlehnt sind , hier übergehen u. 
an deren Stelle wir bloa das Besultat mittheilen, 
welches daraus gezogen ist. Nach diesen Beob- 
achtungen kamen von 196 Kindern in Folge der 
künstl. Frühgeburt 125 lebend zur Welt. Wie 
viele von diesen Kindern am Leben erhalten wor- 
den sind , lässt sich mit Genauigkeit nicht ange- 
ben; nimmt man aber an, dass der 4. Theil der 
lebend geborenen noch während der ersten 14 
Tage an Lebensschwäche gestorben, so bleibt im- 
mer noch ungefähr die Hälfte aller Kinder übrig, 
welche bei den verschiedenen Graden von Becken- 
enge durch die künstl. Frühgeburt am Leben er- 
halten worden sind. Welche andre Operation 
würde nun wohl bei solchen Graden von Becken- 
verengung so günstige Besultate liefern? Dass 
übrigens weniger als | der Kinder lebend geboren 
wurden, häugt davon ab, dass im Allgemeinen 
diese Kinder weniger lebensfähig sind , u. in 
Folge der schwächern Organisation leichter in 
Gefahr kommen, bei der Geburt das Leben zu ver- 
lieren; u. sodann dass die Operation nicht immer 
nach richtigen Indicationen unternommen worden 
ist , insbesondre in England , wo man sogar den 
Kaiserschnitt dadurch entbehrlich raachen wollte 
u. aelbst noch nach gemachter künstl. Frühgeburt 
sich zu Verkleinerung des Kindes genöthigt sah. 

Wichtigere Einwürfe sind der künstl. Frühge- 
burt von mehreren franz. Aerzten , namentlich 
von Lauverjat, Plessmann u. Gardien, 
im Betreff der Mutter u. des Ausganges, deu die 
Operation für sie haben könnte , gemacht wor- 
den. In wiefern diese begründet sind, mag fol- 
gende Uebersicht zeigen. Von 150 Frauen, an 
welchen wegen Missgestaltung des Beckens die 
künstl. Frühgeburt unternommen worden , sind 
10, also 1 von 15 gestorben, u. zwar 2 an Zer- 
reissung der Gebärmutter (CIo ogh u. Bamsbot- 
liam), 3 am Kindbettfieber (Kluge u. Haase), 
S an Pneumonie fv. Siebold, Lovati u. 
Haase), 1 an Phlegmatia alb. d. (Haase) u. I 
an Phlebitis uterina (Lovati). Diese Krankhei- 
ten können nun doch gewiss nicht mit Grund der 
künstl. Frühgeburt, oder den Mitteln, durch 
welche mau sie hervorrief, zugeschrieben werden, 
besonders wenn man den Fall von Phlebitis ute- 
rina ausnimmt, die allerdings Folge der Anwen- 
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düng des Mutterkorns gewesen zu sein scheint. 
Allerdings ist der Tod jeder 15. Wöchnerin kein 
günstiges Verhältniss , allein da an den genann- 
ten 150 Individuen die Operation zum Theil öf- 
ters wiederholt angewendet worden, so hätte man 
die Zahl der Operationen (196) u. nicht die Zahl 
der Operirten angeben sollen , wodurch das Ver- 
hältniss der Verstorbenen schon = 1 : 20 gestellt 
wird. Endlich ist noch zu berücksichtigen, dass 
von den 10 Verstorbenen 8 in den Krankenhäu- 
sern, u. zwar zum Theil an epidemischen Krank- 
heilen des Wochenbetts verstorben sind. — Chro- 
nische Krankheiten der Genitalien sind nach der 
künstl. Frühgeburt nicht beobachtet worden. 
Welche andre Operation bietet nun aber in sol- 
chen Fällen von Beckenenge günstigere Resultate 
dar ? Sicher ist die künstl. Frühgeburt für die 
Mutler kaum gefährlicher als eine gewöhnliche 
Entbindung u. für die Kiuder wohllbätiger als ir- 
gend eine andre Operation. 

Die übrigen Einwürfe , welche der künstl. 
-Frühgeburt gemacht worden sind, betreffen die 
Schwierigkeiten einer genauen Ausmessung des 
mütterlichen Beckens u. des kindlichen Kopfs, 
einer sichern Bestimmung des Termins der 
Schwangerschaft u. des Hervorrufeos einer regel- 
mässigen Geburtsarbeit, u. in Beziehung auf diese 
Einwürfe bemerkt S (. noch Folgendes. Wie schwie- 
rig gensue Ausmessungen des Beckens in derThat 
sind , geht schon aus der grossen Anzahl der zu 
diesem Zwecke empfohlenen Instrumente hervor. 
Deshalb ist es aber nicht unmöglich, ziemlich be- 
stimmt den Grad der Verengerung (wenn auch 
nicht bis auf 1"') zu erkennen. Ja St. machte 
die Erfahrung, dass die Verengerung des Beckens 
in der Regel um so leichter zu ermitteln, je be- 
deutender sie ist; dass die blosse Hand u. der Weib- 
liche Katheter die besten Hülfsmittel zur Aus- 
messung sind, u. dass der Bau delocq ae'sche 
Dickenuieeser u. der Pel vimeter Wellenberg h's 
in sofern grosse Dienste leisten können , als sie 
die durch die Hand u. die einfachsten Instrumente 
gewonnenen Resultate bestätigen. Am sicher- 
sten giebt die in die Mutterscheide eingeführte 
Hand den Grad der Verengerung an, doch ist 
dieses Mittel bei Erstgebärenden vor dem Eintritte 
der Gehurt unausführbar. Nun kommt aber die 
künstl. Frühgeburt nicht leicht bei Erstgebären- 
den, sondern meistens bei Frauen vor, welche 
schon eine oder mehrere schwierige Geburten 
überstanden haben, u. bei diesen findet die Bek- 
kenmessung weniger Schwierigkeit. Am sicher- 
sten ist die Conjugata zu messen , u. mindestens 
wird unter 10 Fällen 9n>al durch zu grosse Kürze 
derselben die künstl. Frühgeburt indicirt, Uebri- 
gens trifft ja der Einwurf, dasa die Beckenaus- 
me»sung zu schwierig ist, auch jede andre ge- 
burtshilfliche Operation , u. wollte man deshalb 
jene verwerfen, so müsste diese auch mit den 
letzteren geschehen. 

Die Entwickeluug des Kindes u. namentlich 



des Kopfs, desselben, die hier am meisten Rücksicht 

verdient, ist nicht in allen Fällen gleich. Na- 
mentlich verdient der Querdurchmesser desselben 
die grösste Aufmerksamkeit. Im Allgemeinen be- 
trägt derselbe bei einem reifen Kinde 3" 6"', bei 
einem 8nionatI. 3", bei einem 7monatl. Kinde 2" 
.6"', doch kann dieses Maass um 3'" + u. 3'" — 
abweichen. Die Messungen Salomon'« (in Ley- 
den) haben ergeben, dass der Querdurchmesser 
des Fütuskopfs in der 33. Woche 2" 7'", in der 
34. Woche 2" 9"', i" der 36- Woche 2" 11"' u. 
in der 40- Woche 3" 9"' hält; dasselbe Resultat 
haben Mad. Laohapelle u. Dubois erhalten, 
doch machen sie darauf anfruei ksam , dasa es al- 
lerdings grössere u. kleinere Köpfe giebt u. die- 
ser Umstand erklärt es vollständig, warum eine 
Person nach mehreren schweren Entbindungen 
von todten Kindern ein lebendes gebären kann u. 
umgekehrt. Durch die künstl. Frühgeburt wird 
aber in Beziehung auf das Kind nicht allein ge- 
wonnen, dass der Kopf einen geringem Umfang 
hat , sondern in der Regel sind auch die Nähte 
breiter u. die Kopfknochen nachgiebiger, so dass 
der kindliche Kopf sich leichter nach dem Räume 
des Beckens genirt. — Der Einwurf, dass die 
Zeit der Empfängniss nicht immer leicht zu be- 
stimmen ist, muss allerdings als begründet aner- 
kannt werden ; doch ist zu bedenken, dass Frauen, 
die bereits schwierige Entbindungen gehabt hsben, 
mit Besorgniss die Zeit der Empfängniss ermitteln, 
so dass man nur um wenige Tage sich irren kann, 
u. dass in den meisten Fällen auf einige Tage 
nicht viel ankommt, da der kindliche Kopf in 1 Wo- 
che im Querdurchmesser nur um 2"' wächst. 
Findet eine solche Unsicherheit statt, so unter- 
nehme man die Operation lieber etwas später, als 
zu früh, weil man noch auf die Kraft der Natur 
u. die Hülfe der Kunst etwas rechnen kann. — 
Auch die Bemerkung, dass die spontan eintretende 
Frühgeburt in der Mehrzahl der Fälle leichter u. 
schneller verläuft, als die künstlich erregte, ist 
nicht ohne Grund. Als Ursache davon giebt Bau- 
delocque an, dass die letztere dem Wirken 
oder den Absichten der Natur ganz entgegen sei ; 
aber von der sogenannten spontanen Frühgeburt 
gilt völlig dasselbe, u. dennoch gesteht B., dass 
diese in den meisten Fällen günstig verläuft. Al- 
lerdings wirkt die unsichtbare Ursache bei der 
spontanen Frühgeburt unausgesetzt bis zur Ent- 
leerung derGebärmutter fort. Bei der künstl. Früh- 
geburt dagegen reicht es nicht bin, die Geburt zu 
erregen, sondern man muss auch die Wehen zu 
unterhalten u. selbst im Nothfalle zu steigern 
wissen. — Mad. Lachapelle fürchtet als Fol- 
gen der künstl. Frühgeburt, wegen des Wider- 
standes, den die Natur der Kunst entgegensetzt, 
alle diejenigen Zufälle, die nach den spontanen 
Frühgeburten beobachtet werden, als Metror- 
rhagie, Fieber, Retention der Nachgeburt, Er- 
schöpfung u. s. w., allein sie verwechselt hier Ur- 
sache u. Wirkung. Wo nach der spontanen Früb- 
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geburt Metrorrhagien eintreten, war Blutabgang t 
die Ursache oder wenigstens daa erste Symptom 
derselben gewesen. Fieberanfälle beobachtete 
Merrima n in 4 Fällen während der Frühge- 
burt u. schreibt dieselben dem erfolgenden Tode 
des Kindes zu. Dieselbe Bemerkung machten 
DenmiD u. A. m. Fieberanfalle andrer Art bat 
Niemand als Folge der künstl. Frühgeburt beob- 
achtet. — Ein übler Umstand bei der künstl. 
Frühgeburt ist dagegen allerdings der, dass der 
Fötus oft eine ungünstige Lage bat, welche für 
den Ausgang der Operation hinsichtlich des Kin- 
des fürchten lässt ; altein diess gilt auch von der 
spontanen Frühgeburt. Die Erfahrung hat ge- 
lehrt, dass um so öfter Querlagen der Frucht 
angetroffen werden, je früher die Geburtsarbeit 
die Schwangerschaft unterbricht Unter 196 künstl. 
Frühgeburten fanden 34mal uugünstigeLagen statt, 
nämlich 22mal stellten sich Steiss oder Füsse u. 
12mal der Thorax zur Geburt. Selzen nach dem 
Durchbruche desSteisses die Weben ganz aus, so 
wird allerdings die Prognose für das Kind getrübt 
u. dasselbe gilt von der Wendung u. Extraction. 

Von Seiten der Moral u. des Rechts hat man 
den Satz aufgestellt: es habe Niemand das Recht, 
vor der beendeten Reife des Kindes die Schwan- 
gerschaft zu unterbrechen u. die Natur in ihrem 
Wirken zu stören j wenn aber die Natur selbst 
von der Norm abweicht u. einen missgestalteten 
Geburtskanal darbietet, ist es da nicht Pflicht 
des Arztes, die Fehler der Natur unschädlich zu 
machen? Und wenn die Mittel, welche wir be- 
sitzen, die Geburt des reifen Kindes zu beendigen, 
gefahrvoller sind , als die künstl. Frühgeburt, 
kann da Jemand nuch diese KunsthUlfe für unmo- 
ralisch erklären? Ea giebt ja noch andere Um- 
stände , unter welchen kein Geburtshelfer Beden- 
ken trägt, die Geburt vor dem Ende der Schwan- 
gerschaft zu forciren, u. zwar durch ein weniger 
sanftes Verfahren, als das, welches wir zur Beförde- 
rung der Frühgeburt einschlagen, z. B. bei Placenta 
praevia, warum tadelt man also die künstl. Früh- 
. geburt? Ist es mit den Lehren der Moral mehr 
verträglich, das Kind zu enthirnen, so lange es 
noch lebt, oder nachdem man es, zur Qual für 
die Mutter, vorher durch mehrstündiges Operi- 
ren mit der Zange todtgedrückt hat ? Und wer 
endlich Kaiser - oder Schamfugenschnitt der 
künstl. Frühgeburt vorzieht, verwechselt der die 
künstl. Frühgeburt, welche die* Erhaltung des 
zweifachen Lebens bezweckt, nicht offenbar mit 
dem künstl. bewirkten Abortus, der nur unter- 
nommen wird, um die Leibesfrucht zu vernich- 
ten? Die Gesetze können nur den verurtheilen, 
der in einer strafbaren Absicht eine Schwanger- 
schaft vor dem eigentlichen Ende derselben un- 
terbricht, keineswegs aber den, welcher Mutter 
u. Kind dadurch zu erhalten strebt. Ist es nicht 
selbst für zulässig anerkannt , eine Schwanger- 
schaft, noch bevor das Kind lebensfähig i&t, zu un- 
terbrechen, wenn die Schwangere dadurch einer 



bevorstehenden Lebensgefahr entzogen werden 
kann ? 

Welche Becken indiciren nun aber die künstl. 
Frühgeburl? — Man kann 4 Hauptarten von feh- 
lerhaften Becken annehmen , nämlich ; a) zu 
kleine Becken in Folge einer Hemmung der Ent- 
wickelung; b) durch Rhachitis verunstaltete ; c) 
durch Osteomalacie fehlerhafte u. d) durch ab- 
norme Geschwülste im Geburtskanale verengte. 
Die rhachitischen in der Conjugata verengten Bek- 
ken sind die gewöhnlichsten. Der Grad dieaer 
Verengung der Conjugata, zusammengehalten mit 
der Grösse des Querdurchmessers des kindlichen 
Kopfs in den letzteren Monaten der Schwanger- 
schaft giebt die Bestimmung, ob u. zu welcher 
Zeit die künstl. Frühgeburt anzuwenden ist. Im 
7. Monate der Schwangerschaft ist der Querdurch- 
messer des kindl. Kopfs (2" 6'") um l"'kleiner, 
als bei einem ausgetragenen Kinde (3" 6"'). Dem 
zu Folge ist schon bei einer Conjugata von S" 8"' 
die künstl. Frühgeburt angezeigt, besonders wenn 
die Schwangere bereits früher grosse Kinder ge- 
boren hatte ; denn man kann nicht immer auf eine 
Verkleinerung des Querdurchmessers des kindl. 
Kopfs um 8'" sicher rechnen. Hält die Conjugata 
dagegen weniger als 2" 9'", so hört die Frübge- 
buit auf indicirt zu sein, weil man dann nicht 
mehr hoffen darf, das Kind lebend zu erhalten. 
In seltenen-Fällen ist ausser der Conjugata auch 
noch der Querdurchmesser des Beckens verengt, 
u. diese Verengung ist ohne das Einführen der 
ganzen Hand schwer zu beurtheilen, wenn nicht 
frühere Entbindungen den Geburlshelfer davon 
Uberzeugt haben. Die Höhle u. der Ausgang des 
Beckens allein sind selten so verengt, dass dadurch 
die künstl. Frühgeburt indicirt wird ; nurd'Ou- 
trepont beobachtete einen solchen Fall. Bei 
der Osteomalacie dauert zuweilen die Erweichung 
der Beckenknochen noch fort, was wohl berück- 
sichtigt zu werden verdient. Noury beobach- 
tete einen Fall von Deformität des osteomalazi- 
schen Beckens , welcher den Kaiserschnitt indi- 
cirte t u. doch wurde die Geburt , bevor man 
zur Operation schritt, noch durch die Naturkräfte 
beendiget (Gaz. meU 1831. Nr. 23. p. 197). Ei- 
nen ähnlichen Fall sah Jam. Barlow (Med. and 
phys. J. Vol. V. p.40. 1801) u. Ritgen (Gera, 
deutsche Zeitschr. für Geburtsk. IV. S. 101). — 
Bei der Verengerung des Beckens durch Geschwül- 
ste lässt sich nicht immer während der Schwan- 
gerschaft mit Bestimmtheit berechnen, ob u. wie 
viel sie nachgeben , u. es indiciren daher die rha- 
chitischen, in der Conjugata verengten u. die 
auf einer frühern Entwickelung stehen gebliebe- 
nen Becken die künstl. Frühgeburt am sichersten. 

Es muss die künstl. Frühgeburt immer mög- 
lichst spät unternommen werden, weil mit der 
Dauer der Schwangerschaft die Lebensfähigkeit 
des Kindes zunimmt, u. noch viel mehr, als diess bei 
gewöhnl. Schwangerschaften Bücksicht verdient, 
könnte die Operation bei Zwilüngaschwaoger- 
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sohaflen hinausgeschoben werden, trenn es immer 
möglich wäre, dieselben sicher zu erkennen. Eine 
fehlerhafte Stellung des Kindes soll ein Aufschie- 
ben der künsll. Frühgeburt, in der Absicht eine 
bessere Stellung abzuwarten, nur um 2 oder 8 
Tage , aber nicht länger gestalten , denn eine 
fehlerhafte Stellung kann verbessert, die verflos- 
sene Zeit aber nie wieder zurückgerufen werden. 
Mehrere Geburtshelfer haben die Vorschrift ge- 
geben, nur bei solchen Individuen die künstl. Früh- 
geburt zu unternehmen, bei denen man sich durch 
frühere sehr schwere Geburten von dem Grade 
der Verengerung des Beckens uberzeugt bat; in 
der Kegel bat der Geburtshelfer keine Gelegen- 
heit, sich von der Beschaffenheit des Beckens Erst- 
gebärender früher als bei der Geburt zu über— 
zeugeu; sollte diess aber der Fall sein, wie er es 
zuweilen in Entbindungsanstalten ist , so ist kein 
Grund vorhanden, bei der ersten Geburt die ret- 
tende Operation zu unterlassen. Ob die künstl. 
Frühgeburt aufzuschieben ist, wenn die Schwan- 
gere einer ernstlichen Krankheit unterliegt , die 
dadurch gesteigert werden könnte, oder wenn 
der Zeitpunkt der Empfängnis« nicht sicher aus- 
zumilteln gewesen , muss durch die jedesmaligen 
besonderen Umstände bestimmt u. dem Ermessen 
des Geburlshelfers überlassen werden. 

Auf welche Weise soll nun aber die künsll. 
Frühgeburt erregt werden? Man ahme der Na- 
tur so viel als möglich nach ; u. dieas geschieht 
dadurch, dass wir den Mutterhals, die Scheide 
u. die äusseren Genitalien zu der Ausdehnung 
vorbereiten , welche sie zu erleiden haben , u. 
dass wir den Uterus erregen, den Fötus mit sei. 
nen Anhängen auszustossen. Bevor St nam- 
haft macht, was in Hinsicht darauf zu thun sein 
dürfte, betrachtet er K luge's Vorschlag, die 
Kinder durch beschränkte Kost der Schwangern 
u. durch den wöchentlich zweimal wiederholten 
Gebrauch der Abführmittel klein zu erhallen u. 
spricht sich dahin aus , dass die Befolgung die- 
ser Vorschriften auf die Ernährung des Kindes 
nicht ohne Einfluss bleiben könne; doch billigt 
er keineswegs die so oft wiederholte Anwendung 
der Abführmittel , durch die man leicht der müt- 
terlichen Gesundheit schaden könne. Vortheil- 
haft sollen einige Aderlässe vor der künsll. Früh- 
geburt in sofern wirken, als sie den Erethismus 
im Körper der Schwangern mindern, die Aus- 
dehnungsfähigkeit begünstigen u. die Secretionen 
befördern. Die letzteren Umstände erreicht man 
noch sicherer durch die oft wiederholte Anwen- 
dung lauwarmer Bäder u. erweichender Injectio- 
nen in die weiblichen Genitalien. — Was nun 
die Mittel betrifft, die man zu ergreifen hat, um 
die Frühgeburt zu bewirken, so können sie in 
2 Hauptclassen getheilt werden , nämlich : a) in 
solche , welche auf den ganzen Organismus wir- 
ken , oder in sogenannte dynamische Mittel , die 
aber wegen der Unsicherheit ihrer Wirkung u. 
wegen der Nachtheile, die sie auf Mutter u. 



Kind äussern, jetzt ziemlich ausser Gebrauch 
gekommen sind, u. b) in solche, welche direct 
auf die Gebärmutter wirken, oder mechanische. 
Die letzteren sind: ]) Frictionen des Grundes u. 
Halses der Gebärmutter; 2) das Absondern der 
Eihäute von der innern Gebärmutterfläche; 3) 
der Eihautstich u. 4) die allmälige Ausdehnung 
des Muttermundes. — Die Frictionen vermögen 
allenfalls schwache Wehen zu verstärken , nicht 
aber die Frühgeburt hervorzurufen ; am Mutter- 
halse sollen sie einestärkereSchleimsecretion her- 
vorrufen u. dadurch einigen Nutzen haben. Die 
Absonderung der Eihäute durch den eingeführten 
Finger oder eine stumpfe Sonde bleibt oft erfolg- 
los, u. scheint nur in einzelnen Fällen durch 
Reizung u. Ausdehnung des Muttermundes zu wir- 
ken. Dieserhslb sind die beiden letztgenannten 
Mittel jetzt allein noch im Gebrauche. Der Eihaut- 
stich ist von diesen beiden Mitteln am häufigsten 
angewendet worden; erhält noch jetzt von vielen 
Geburtshelfern den Vorzug u. ist allerdings si- 
cher; die Erweiterung des Muttermundes durch 
Pressschwamm hat aber dessenungeachtet grosse 
Vorzüge, weil dadurch schneller Contractionen 
des Uterus erregt, das Ei unverletzt gelassen wird 
u. der Fötus auch bei langsamer Geburtsarbeit 
nicht leiden kann. Auch erkennt man falsche 
Kindeslagen bei dieser Operationsweise vor dem 
Blasensprunge u. kann ihnen durch Lageverände- 
ruagen der Mutter u. äusserliches Streichen des 
Bauches schon entgegenwirken , u. wenn die Ge- 
burt nicht fortschreiten will, die Blase sprengen, 
wenn man ea für nöthig hält. Dieses Verfahren 
scheint auch in sofern das rationellste zu sein, als 
das Wirken der Natur dadurch am meisten nach- 
geahmt wird. Es ist jedoch die Einführung des 
Pressschwammes in den Mutterbals nicht immer 
leicht , besonders bei Erstgebärenden, wo ofl der 
Multerhals zu der angegebenen Zeit der Schwan- 
gerschaft gar nicht zu erreichen ist. Wo der 
Multerhals nicht Raum genug für den Press- 
schwamm darbietet, will St. ihn nach M en- 
de 's Vorschlag erweitert wissen. Wo diese Me- 
thode nicht anwendbar ist, schreitet msn zum 
Eihautstiche. Hm übrigens das Einbringen dea' 
Pressschwamms leichter zu machen, bringt SL 
vor der Application etwas Ung. belladonnae in 
den Kanal des Mutterhalses, um seine Fibern zu 
erschlaffen. Nach der Einführung des Schwamm» 
hat die Schwangere eine ruhige horizontale Lage 
zu beobachten, u. damit diese nicht zu schnell 
unterbrochen werde, sucht man Harn - u. Stuhl- 
ausleerungen vor der Operation zu bewirken. 
Bewirkt der erste Pi essschwamm noch keine We- 
hen, so wiederholt man das Verfahren mit einem 
stärkern , u. stopft die Mutterscheide nachher 
jedes Mal mit einem gewöhnlichen Schwämme aus, 
welcher jenen in seiner Lage erhält. Sind die 
erregten Contractionen zu schwach, so verstärkt 
man sie durch einige Gaben Borax , mit Casto- 
reum oder Safran gemischt, oder durch Mutter- 
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körn, besonders wenn der Muttermund erwei- 
tert war. 

Aus dem Gesagten ergeben sich nun nachste- 
hende Folgerungen: 1) die künstl. Frühgeburt ist 
zuerst von englischen Geburtshelfern, die durch 
zahlreiche Opfer, welche Perforation u. Kaiser- 
schnitt abgefordert hatten, daraufhingeleitet wur- 
den, in Ausführung gebracht worden. 2) Die 
richtige Indication dazu ist die , dass mau ein 
Kind am Leben zu erhalten sucht, welches nach 
völlig abgelaufener Schwangerschaft unverkleinert 
nicht mehr durch das mütterliche Becken geleitet 
werden kann. 3) Dieses Mittel wurde längere Zeil 
hindurch von den Geburtshelfern des Festlandes 
verworfen, weil sie es mit dem künstlich hervor, 
gerufenen Abortus verwechselten. 4) Nächst Eng- 
land fand es zuerst in Deutschland u. Italien Ver- 
tbeidiger u. nach zahlreichen günstigen Erfolgen 
Lobredner. 5) Ungeachtet eine grosse Menge Beob- 
achtungen dafür sprachen , wollten die französi- 
schen Aerzte doch immer noch nichts davon wis- 
sen, weil sieBaudelocque nachbeteten, wel- 
cher dieses Verfahren gefährlich, unmoralisch u. 
verbrecherisch nannte. 6) Noch im J. 1827 theilte 
die Academie de Med. diese Ansicht. 7) Indessen 
vervielfältigten sich die Thalsachen dergestalt, 
dass die Aufmerksamkeit mehrerer vorurteils- 
freien Geburtshelfer darauf hingeleitet wurde u. 
diese ihren frühern Ausspruch zurücknahmen. 
Von dieser Zeit an erhielt die künstl. Frühgeburt 
eine Stelle unter den geburtshülflichen Operatio- 
nen. 8) Diese En tbindungs weise soll keine andre 
Operation ersetzen, sie hat ihre besonderen Indi- 
cationen u. soll keineswegs an die Stelle des Kai- 
serschnitts treten. 9) Sie soll nur bei lebensfähi- 
gen u. lebenden Kindern vorgenommen werden, 
die Gefahr laufen, bei der Geburt nach lOmonatl. 
Schwangerschaft umzukommen. 1 0) Da nach 7mo- 
natl. Schwangerschaft der kleinste Durchmesser 
des Kindeskopfs 2" 6 — 8"' hält, so passt die 
künstl. Frühgeburt nur für Fälle, wo das Becken 
nicht in noch höheren Graden verengt ist. 11) 
Hält der kleinste Durchmesser des Beckens mehr 
als 3" 3'" , so ist die künstl. Frühgeburt nicht 
mehr indicirt. 12) Je später man die Frühgeburt 
vornehmen kann, um so günstiger sind die Aus- 
sichten für das Kind. IS) Die Ausführung kann 
durch besondere Vorbereitungen erleichtert wer- 
den, weshalb man dieselben, wenn Zeit dazu 
vorbanden ist , nicht vernachlässigen darf. 14) 
Das beste Verfahren ist der Eibautstich u. die alU 
mählige Erweiterung des Muttermundes durch 
Pressachwamm ; das letztere Verfahren ist das 
vorzüglichere, kann jedoch das erstere nicht aus- 
schliessen. 15) Gewöhnlich verläuft die künstl. 
Frühgeburt langsam u. ohne weitere Beihülfe der 
Kunst, wenn nicht unvorhergesehene Hinder- 
nisse das Eingreifen der letztern bedingen. 16) 
Es wird dadurch mindestens die Hälfte der Kin- 
der gerettet, ohne dass die Mütter einen andern 
Nachtheil davon haben, als etwa einen langsamen 



Geburtsverlauf. 17) Die Erregung der künstl. 
Frühgeburt gehört sonach zu den wob Uhäl igen 
geburtshülflichen Operationen. 18) Bevor sie un- 
ternommen wird, berücksichtige man Alles, was 
den Verlauf der Geburt ungünstig machen könnte 
n. entziehe sich der Verantwortlichkeit dadurch, 
dass man einige Kunstgenüssen zu Rathe zieht. 
19) Die Ausführung dieser Operation findet aller- 
dings Hindernisse, die darin bestehen, dass sich 
nicht immer der Grad der Beckenenge u. der Zeit- 
punkt der Empfängniss genau bestimmen lassen; 
doch sind diese Schwierigkeiten nicht unüberwind- 
lich. 20) In moralischer u. medicinisch gericht- 
licher Hinsicht darf die künstl. Frühgeburt nicht 
mit dem absichtlich bewirkten Abortus verwech- 
selt werden , der die Vernichtung der Frucht, 
nicht aber ihre Erhallung u. Lebensrettung be- 
zweckt. [Archiv, mid. de Strasbourg 1835- JVr. 1, 
4 u. 8.] (Meissner.) 

130. Bemerkungen Uber Eclampsia parturien- 
tium «, Accouchement forci ; von Dr. Tiling 
zu Bauke in Kurland. Der Vf., welcher wegen 
nioht gehörig unterrichteter Hebammen bei den 
kurlfind. Bäuerinnen oft Gelegenheit hat, die schwie- 
rigsten geburtshülfl. Operationen zu machen , die 
jene durch widersinnige Experimente complicirten 
u. verschlimmerten , schickt einem Falle von 
Eclampsia bei einer Gebarenden die folgenden 
Bemerkungen darüber voraus. 

Selten tritt Eclampsia bei Kreissenden u. de- 
ren Leibesfrüchten, auf u. scheint nur durch das 
Zusammentreten besonderer Umstände hervorge- 
rufen zu werden , während man Hysterie, Nei- 
gung zu Krämpfen n. Congestiouen ohne allen 
Grund als Ursachen fürchtet. Gewöhnlich erschei- 
nen unerwartet, nach unbedeutenden Vorboten, 
mit dem Moments des beginnenden Geburtsactes, 
in der Regel bei Erstgebärenden, die gefährlich- 
sten Nervensymptome , als: ein exaltirter Zustand 
des Sensorii, Bewußtlosigkeit mit tonischen u. klo- 
nischen Krämpfen, welche Anfälle mit soporösen 
Zwischenräumen machen. Während der Convul- 
sionen ist die Respiration schnarchend u. stöhnend, 
Schaum vor dem Munde, Puls unregelmässig, aus- 
setzend n. frequeut, die Augen starr oder rollend, 
der Mund krampfhaft geschlossen. In den sopo- 
rösen Zwischenräumen ist der Puls langsamer, oft 
sehr voll u. gross , das Gesicht bläulicht - roth, die 
Augen halb geschlossen u. die Zähne lassen sich 
etwas aus einander bringen. Bald tritt der Tod 
eiu , wenn nicht die Natur oder Kunst durch die 
Entbindung des Kindes Rettung bringt, denn nur 
selten dauert dieses Nervenleiden auch nach der 
Entbindung fort. Der Tod erfolgt gewöhnlich nach 
24 — 48 Stund. , in Folge der grossen Störungen 
im Kreislaufe durch Apoplexia sanguinea oder we- 
gen der enormen Alieuation der Nerventhättgkeit 
durch Lähmung des Gehirns u. Rückenmarks. — 
Die Ursache dieses Leidens ist das N ichtzu- 
stan de kommen der eig enthüml. Thätig- 
keit des U terus (der JVehenJ, welches bald 



Digitized by Google 



ID. Gynäkologie und Padiatrik. 



185 



Ton der organ. Structur desselben (Rigidität), bald nur mit grosser Gewalt gelost werden. Der Blutverlust 

vom fehlerhaften Einflüsse der Nerventätigkeit auf war ziemlich bedeutend. G. lag jetzt ruhig, in tiefem 

u.U. wd r r d,. n . wod™ (.1.:™»™. p^'^^'XT^^rix^z 

Menge des Fruchtwassers, mehrere u. grosse Km- tion wenig erschwert, aller Krampr hatte aufgehört, 

der, BlutüberfüUuog des Uterus, bedeutende (Je- Kalte Umschläge auf den Kopf wurden fortgesetzt. Nach 

berladung des Magens u. Anhäufungen von Koth) * 3 Stund, erwachte die Kranke mit ziemlicher Besin- 

herrührt. Prädispouirt zu diesen Convulsionen u> < ' r,taUQlc 3 \< h entbunden su sehen Die Uchien 

i .. , r ■ • i , .. flössen sparsam, die Brüste waren noch schlaff, das 

konnte man annehmen: bejahrte, robuste fcrstge- Fieber nicht unbedeutend, zuweilen die Besinnung et- 

bärende mit rigider Paser u. Frauen, die an Ple- was schwach. Nach erfolgter Leibesöffnung durch Mag- 

tbora leiden , wozu aber immer noch fehlerhafter nc *- ,ul ph- c. maona wurde Digital, purp. gr. ß, Extr. 

Nerveneinfluss auf die Sexualorgane gehört. — Die h ^ C £ om * 1 ana * al,e , 2 8t 6«eicbt, dazwi- 

r.» », P . . °. ®. . sehen eine Kinuls. papav. c. aq. lauroreras. u. Nitr., die 

Behandlung dieser Eclampsia bestehe zuerst in Brust mit Wolle bedeckt. N lach 3täg. Gebrauche dieser 
schleuniger u. bedeutender Blutentziehung (ein Mittel wurde das Calomel ausgesetzt, die Kinder an die 
Aderlass von Pfdl j) , kalten Fomentationen des Brust gelegt u. nach 10 Tagen war G. genesen. [Harn- 
Kopfes u. ableitenden Klystiren , um der Apople- *" r *- Zei*"* r /- d. gcs. Med. B. ///. iL 2. 1836.] (Bock ) 
xie vorzubeugen. Sind die Umstände nicht sehr 131. Ueber periodischen Abortus u. verbor- 
dringend, so können einige Anfälle abgewartet g ene Gebärmutterblutungen; von Dr. Guille- 
u. dann das Fruchtwasser entleert werden, wor- mot. Was der Vf. über diese Gegenstände sagt, 
auf die Entbindung durch die Natur zu erwarten *»t meistentheils aus fremden Schriftstellern , na- 
ist. Erfüllt diese unsere Hoffnungen nicht, oder mentL aus englischen u. deutschen geschöpft u. 
werden die Krampfanfalle nicht gelinder, so ist für uns nicht neu. Wir begnügen uns daher blos 
das Accoucbement force vorzunehmen, unter wel- einen vom Vf. beobachteten Fall von verborgener 
cbera der Vf. nur diejenige Entbindung durch Gebärmuiterbluiung mitzulheilen. 
Kunsthülfe versteht, welche vom ersten Anfange 
der 1. Geburtsperiode bis zur völligen Geburt des 
Kindes, einzig u. allein durch Hülfe der Kunst 
bewerkstelligt wird u. nicht blos die Entb indunc 



Eine 33jähr. Frau von guter Constitution u. einem 
sanguin. Temperamente hatte binnen 41 J. 5 Kinder ge- 
boren. Bei der 3. u. 5. Geburt waren unmittelbar nach 
dem Abgange der Placenta Gebärmutterblulungen ein- 
getreten, jedoch ohne üble Folgen. In der 4. u. 5. 
beschleunigt. Innere Mittel verwirft der Vf. in den Schwangerschaft fing sie an an varicösen Geschwülsten 



Krampfantalleu ganz, bis auf das Opium in mitt- 
leren Gaben, aber auch nur, wenn die Natur un- 
terstützend einwirken zu wollen scheiut. Dagegen 
dürften die gewöhnlich gebrauchten Narcotica (bes. 
Digitalis c. calomel.) nach Wiederkehr des Be- 
wußtseins mit Erfolg anzuwenden sein. 

G., 85 J. alt , robust, mit rigider Faser, seit 2 J. 
verehelicht, hatte im 1. Jahre ihrer Ehe einen Abortus 
erlitten o. war im 2. dagegen regelmässig schwanger ge- 
wesen. Am Ende der Schwangerschaft, als der Vf. 
gerufen wurde , hatte H. plötzlich ihren Veratand ver- 
loren u. ihr Körper wurde von gewaltsamen Bewegun- 
gen mit abwechselndem, fast todtenähnlicheffl Schlafe 
ergriffen. Diese o. die schon erwähnten Symptome Hes- 
sen 



su leidet), die sich an den Unter- u. Oberschenkeln ge- 
bildet hatten. Gegen das Ende dieser Schwangerschaf- 
ten wurde daa Gehen beschwerlich. Um diesem Zu- 
stande abzuhelfen , verordnete der Vf. Blutentziebungen 
u. Ruhe. Im Mai 1835 wurde sie zum 6. Maie schwan- 
ger, die Varice« entwickelten sich stärker u. wurden 
von einer üdematösen teigigen Beschaffenheit begleitet. 
Vom 6*. Mou. an wurde das Gehen beschwerlich und 
schmerzhaft. Erst von dieser Zeit an fühlte sie Kindes- 
bewegungen. Am 24. Nov. wurde ein Aderlass gemacht 
U.Ruhe empfohlen. Dieser Rath wurde dieses Mal eben- 
so wenig befolgt als in den früheren Schwangerschaften. 
Am 13. Dec. wurde der Vf. gerufen. Die Kranke er- 
zählte, dass sie seit 3 oder 4 Tagen Müdigkeit in den 
Gliedmassen, Ekel u. einen heftigen Schmerz in der 



Magengrube fühle. Der Puls war nicht so stark entwik- 
sogleich auf Eclampsia achlieasen , obgleich nichts kelt , dass er einen Aderlass erfordert hätte. Vf. Hess 
Wehen bemerkt wurde. Nach einem Aderlaase von blos 20 Blutegel auf die schmerzhafte Stelle setzen, ver- 



Sxvi u. kalten Umschlägen auf den Kopf räumten die 
Convulsionen einem comatösen Zustande den Platz u. es 
konnte die innere Untersuchung vorgenommen werden. 
Die Frucht stand sehr niedrig, der Kopf lag vor, der 
Muttermund war aber noch völlig geschlossen} durch 
diese Untersuchung wurden die Convulsionen wieder 
hervorgerufen , welchen der Vf. durch einen nochmali- 
gen Aderlass von Jvjjj begegnete. Da sie sich nicht 
verloren, so schritt der Vf. zum Accouchemcnt forde", 



ordnete demuleirende Getränke u. Ruhe im Bette. Kaum 
waren die Blutegel gesetzt, als die Kranke Ohnmächten 
u. Erbrechen bekam, welche Zufalle sich während des 
Tags oft erneuerten, u. die man durch Essig, Eau de 
Cologne u. s. w. zu beseitigen suchte. Um 10 Ubr 
Abends sah Vf. die Kranke wieder. Ihr Gesiebt war 
bleich , ihre Stimme fast erloschen , der Puls klein u. 
unter dem Finger verschwindend. Die Ohnmächten 
kehrten alle 5 Min. wieder. Durch das durch die Blut- 



öffnete den Muttermund , sprengte die Blase u. liess der egelstiche verlorene Blot Hess sich dieser Zustand nicht 

Kranken 4 Stunde Ruhe, weil die Krämpfe nacblieasen. erklären, denn die beunruhigenden Symptome hatten sich 

Da sie aber nach dieser Zeit wiederkamen u. der Mut- in dem Momente selbst, wo die Blutegel gesetzt wurden, 

termund wieder mehr krampfhaft geschlossen war, so eingestellt; auch waren sie zu gefährlich, um ata die 

brachte der Vf. das Accouchemcnt durch die neuere 8 i e- Folge einer örtl. Blutentziehung gelten su können. Es 

bold 'sehe Zange nach 15 Minuten su Ende. Das ge- musste folglich eine Blutung als die Ursache aller dieser 

bereue Kind, ein Knabe, obgleich scheintodt, wurde Störungen angescheu werden. Allein in welcher Höh k 

bald zum Leben gebracht ; ihm folgte Nachlaas der Con- hatte sie statt gefunden ? Die Untersuchung der Brust 

vulsionen u. die Entdeckung eines 2. Kindes, welches, deutete auf keinen Erguss bin. Nach der ebenfalls er- 

da es mit der linken Hüfte vorlag, auf die Füssc gewen- folgloaen Untersuchung des Unterleibes suchte der Vf. 

det werden musste. Auch dieses wurde bald ins Leben durch die Auscultation die Herzschläge des Kindes u. 

gebracht; die Placenta des erstem folgte leicht, die das Plncentalgeräusch zu constatiren. Da sich nichts da. 

Oes 2 dagegen war durch Krampf iiicarccrirt u. konnte von in dieser Gegend hören liess, so war das Kind als 

12 * 
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todt anzunehmen ^ aus den Gesrblechtstheilen ging nichts 
ab. Die Frau hatte weder einen Fol) gethan, noch ir- 
gend eine Kraftanatrengung gemacht , noch hatte sie ir- 
gend eine äussere Gewalttätigkeit erlitten. Von Sei- 
ten der Gebärmutter hatte sich kein Schmer?, eingestellt ; 
ea war keine Veränderung in der Form u. dem Volum 
derselben eingetreten. Ks wurden eiskalte Getränke 
verordnet u. dB* brechwidrige Tränkchen gegeben. Die 
Kranke wurde aufgedeckt, um sie der durch die geöff- 
neten Fenster eindringenden kalten Luft bioszustellen. 
Während der Nacht verminderten sich die Ohnmächten ; 
dag Erbrechen hörte auf; um 5 Uhr dea Morgens be- 
gann das Blut, zum Tbeil rein, zum Theil geronnen 
durch die Vulva abzugehen. Um 6 Uhr des Morgens 
bemerkte Vf. bei der Untersuchung der Beckenhöhle, 
dasa das Blut aus der Gebärmutter kam; der Gebärmut- 
tcrhals war verdünnt u. in der Grösse einer Linse er- 
weitert, aber durch einen weichen Körper verschlossen, 
den man aber so gut für ein Blutcoagulum, als für einen 
Theil der Nachgeburt halten konnte. Aus Furcht, die 
Blutung zu verschlimmern, unterliess es der Vf. weiter 
zu geheo ; durch die vordere rechte seitliche Wand des 
Geliär/nutterhalses fühlte man eine umfängliche u. wei- 
che Geschwulst. Vf. auscultirte aafs Neue. Die Hera- 
schläge des Kindes, die er zu hören glaubte, waren so 
schwach u. dunkel , dass Vf. bei seiner frühern Meinung 
bleiben zu müssen glaubte. Der Frau, welche einem 
kalten Luftzüge blosgestellt war, wurden ausserdem 
noch in eiskaltes Wasser getauchte Com pressen aufge- 
legt. Die Getränke wurden stets kalt u. säuerlich gege- 
ben. Der Blulfluss verminderte sich o. hörte gegen 3 Uhr 
auf. Von da an gingen nur seit längerer Zeit entweder 
hl der Scheide oder Gebärmutter gebildete Blutcoagula 
•b. Ks wurde jetzt Dr. M a n s e I zur Berathung hinzu- 
gezogen. Die Nacht verging ohne Übeln Zufall u. um 
5 Uhr dea Morgens machten sich Schmerzen in der Nie- 
rengegeud fühlbar, die in langen Zwischenräumen wie- 
derkehrten. Der Blutfluss stellte sich um 9 Uhr wieder 
ein , wo die Consultation statt fand. Des Tages über 
wurden die Weben häufiger u. deutlicher. Um 4 Uhr 
war der Hals beträchtlich erweitert, die Frau erklärte, 
aie habe Wasser verloren u. beim Touchiren wurde der 
Finger durch eine farblose , ekelerregende Flüssigkeit 
befeuchtet , die Vf. für das durch die Zersetzung des 
Fötus veränderte Amnioswasser hielt. Indessen trat die 
Wasserblase in Form einer umfänglichen gespannten, 
reiistenten Geschwulst in die Beckenhöble herab. Um 
$7 Uhr zerriss sie u. es floss das Amnioswasser ab, wel- 
ches alle seine Kigenschaften behalten u. keineswegs je- 
nen ekelhaften Geruch angenommen hatte, welchen die 
früher abgegangene Flüssigkeit von sich gab. Der rasch 
in die Berkenbuhle eintretende Kopf wurde mittels zweier 
starker Wehen berausbefordert, das Kind, ein Mädchen, 
war seit fast 3 Tagen todt Die Placenta befand sich 
im Gebärmuttermunde u. ihr Volum schien ihre Austrei- 
bung zu verzögern. Vf. zog sie mit aller möglichen 
Schonung heraus, u. es gingen darnach eine grosse Menge 
Blutcoagula ab. Die Gebärmutter zog sich fortwährend 
zusammen u. es war keine Blutung mehr zu befürchten. 
Die Placenta wurde in Gegenwart des Dr. M ansei ge- 
nau untersucht. Sie bot auf der ganzen Gebärmutter- 
oberflärhe eine Lage von röthlichten Blutgerinnseln dar. 
Nach Hin wegnahm« derselben bemerkte man eine andre 
von einem schwärzlichten Ansehn , die aus Faserstoff, 
der von dem Blutserum isolirt war u. aus einem unregel- 
mässigen Gewebe bestand, welches in dem Maasse, als 
es sich der Oberfläche der Placenta, an der aie innig 
anhing, näherte, dichter wurde. Die Placenta war 
abgeplattet, gleichsam als wenn sie einem starken Druck« 
unterworfen gewesen wäre, der Jedoch auf beiden Sei- 
ten nicht glelchmässig gewesen zu sein schien, denn die 
GebärmutterRäthe war durch das Zusammensinken des 
' Placentalgewebes wie ausgehöhlt. Die Krau brachte 



jun. 



in 



lange Zeit sn , ehe sie ihre Kräfte wieder erlangte u. 
konnte nur erst nach t Mon. ihre früheren Beschäftigun- 
gen wieder vornehmen, [.rchiv. een. de Pari». Juillct 
1636.) (Schmidt.) 

182. Glückliche, durch die IVendung be- 
wirkte Geburt eitles lebenden K indes nach dem 
Tode der Mutier; von Dr. Römhild 
inowraclaw. 

Kine 41jähr. Frau litt häufig an Zufällen, die in Ple- 
thora begründet waren. Nach 7 regelmässig verlaufe 
nen Schwangerschaften u. Wochenbetten abortirte sie 
1832 , befand sich aber dann wieder ganz wohl. In der 
zweiten Hälfte der 9. Schwangerschaft stellten sich Con- 
gestionen zum Kopfe ein u. die Frau war im Ganzen 
schwerfälliger u. unbeholfener als früher, besorgte je- 
doch sorgsam ihre ausgedehnte Wirthschaft. Etwa im 
8. Monate der Schwangerschaft klagte sie über Schmer- 
zen im Kreuze u. über behinderte Bewegung des rech- 
ten Schenkels , auch nahmen Schwindel u. Kopfschmer- 
zen immer mehr zu , so dass 4 Wochen vor der erwarte- 
ten Einbindung ein Aderlass nölhig schien, nach dem 
indess die Zufälle nur wenig remittirten. Am 25. Apr. 
1834 Nachmittags erschienen die ersten Wehen u. Abends 
um 10 Uhr sprang die Blase. Gleich nachdem das Was- 
ser abgegangen war, hörten die Wehen ganz aof u. tra- 
ten später nur schwach u. selten ein. Die Frau klagte 
über heftigen Druck in der Stirn u. über Unruhe u. 
Angst. Tags daraufstiegen diese Beschwerden so, dass 
das Gesicht dunkelroth, fast blau erschien. Am 26. 
Nachmittags sprach sie wenig, deutete nur mit der 
Hund nach dem Kopfe u. bejahte die Fragen: ob es 
dort drücke u. schmerze. Zugleich trat Flimmern vor 
den Augen ein u. der Puls war sehr hart, voll. Der 
behandelnde Arzt glaubte einen Aderlass nicht über- 
gehen zu dürfen , es wurde daher Abends um 6 Uhr 
ein Pfund Blut aus der Armvene entzogen, worauf sich 
die Frau nur wenig besser fühlte u stets über Druck 
im Kopfe klagte. Nachdem man sie auf ein Querla- 

fer gebracht hatte, stellten sich leichte Zuckungen der 
Ixtremitäten u. Gesichtsmuskeln u. I Stunde nach dem 
Aderlaase der Tod ein. Kin noch hmzugerutVner Arzt 
fand, dass der Kindeskopf für die Zange zu hoch im 
Becken stehe u. entwickelte das Kind daher , \ Stunde 
nach dem Tode der Mutter u. 20 8t. nach dem Bla- 
sensprunge, leicht durch Wendung. Der scheintodt 
nur Welt gekommene Knabe war sehr gross u. stark 
u. kam nach etwa 5 Minut. lang angestellten Versu- 
chen zum Leben. Der Knabe lebt noch jetzt u. ist 
ganz gesund. [Med. Zeit. v. F.f. Ii. in Pr. 1836 Nr. 87.] 

• (ÄnescAfce.) 
133. J. G. Davey, Fall von Mangel der 
siugtn bei einem Kinde. Im Febr. 1836 ward 
der Vf. wegen des Uebelbefindens eines etwa 6wö- 
chentl. Kindes um Rath gefragt. Bei näherer Un- 
tersuchung entdeckte er, dass es keine Augeu 
hatte. Die Augenlider waren geschlossen u. tief in 
die Augenhöhle eingesunken , so dass sie ausser- 
lieh eine bedeutende Vertiefung bildeten. Als er 
das obere Augenlid der linken Augenhöhle in die 
Höhe hob, sah er keine Spur von einem Auge 
darin u. nichts als etwas anscheinend verdicktes 
Zellgewebe. Die Ciliarränder der rechten Seite 
waren stark verwachsen, was erst kürzlich in Fol- 
ge einer Adhäsiveutzündung statt gefunden haben 
mochte. Das Kind war übrigens sehr abgemagert 
u. litt sehr an einer hartnäckigen Darmaffection. 
[Lancei Fol. U. Nr. 2. 1836-] (Scholl ) 
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134. lieber die Torsion der Arterien; von Dr. deoeu Methodeu, meist bei grösseren Haustbiereo 
Bamberger zu Berliu. Diese Abhandluog un- u. au grosseren durchscbuiUeneu Arterien, als au 
terscbeidet sich wesentlich von allen früheren über Carotinen u. Cruralarterieu , wo theihr die Dre- 
diesen Gegenstand gelieferten, wo meist nur die hungen bis zum Abreißen des gefassten Stückes 
Resultate der nach einer einseitigen Methode ver- der Arterie geschahen, oder auf eine bestimmte 
richteten Versuche angepriesen werden, besonders Zahl beschränkt bliebeu , verrichtet wordeu, voll- 
da durch, dass der Vf. bei seiueu sehr vielen u. in- stäudig angeführt. Nach der 1. Methode wurden 12 
teressanten , mit dem grossten Pleuse u. der ge- Versuche angestellt, wo jedesmal die Blutung augen- 
nauesten Sorgfalt angestellten Versuchen stets Rück- blicklich u. zuverlässig still stand u. uie irgend eine 
sieht auf alle 4 Methoden, nach welchen bisher die üble Folge bemerkt werden konnte, ausgenommen 
Torsion ausgeführt worden ist, nahm; aber auch dass bei einem jungen Kaninchen, dessen duroh- 
zugleich eine sehr passende Auswahl der bei den schnittene Art. cruralis dextra torquirt worden war, 
Versuchen zu gebrauchenden Objecte, die nicht ohne eine Lähmung des Beins zurückblieb; doch nach- 
Einfluss sowohl für die Torsion selbst, ah) auch für dem das Thierchen gestorben war, fand man, 
die gebräuchlichen einzelnen Methoden sein kann, dass der Nerve mit gedreht war, ein Beweis, wie 
traf. Und so konnte es nicht fehlen, dass hierdurch grosse Vorsicht in dieser Beziehung beim Bios- 
ein besonderer Aufschlug nicht nur Uber das We- legen der Arterie erfordert wird. Die Ergebnisse 
aen der Torsion selbst, sondern vorzüglich über der nach der 1. Metbode, u. zwar, bis zum Ab' 
die einzelnen Methodeu u. deren Vorzüge unter reissen des gefassten Stückes der Arterie f verrich- 
einander gegeben wird. Diese 4 Methoden, die teten Torsion waren im Ganzeu folgende: das Ar- 
sich zwar nur durch kleiue Modifikationen unter- terienende hatte das Ansehn einer kegelförmigen 
scheiden, welche aber doch bedeutend genug sind, Spitze , welche aus Windungen bestand u. sich 
um verschiedene Erfolge erzielen zu können, mö- hart anfühlte. Die äusserste Spitze wird von der 
gen auch hier iu Kürze in ihrer ganzen Bedeutung abgerissenen Zellhaut gebildet. Wenn man die 
folgen. I. Blosse einfache Drehungen des 4 — 6"' Arterie behutsam ötfuete , so sah man in den mei- 
hervorgezogenen u. von den umgebenden Tbeilen sten Fallen auch die iuneren Häute eine spiralför- 
entblösten Endes der Arterie mit einer mit einem mige Spitze bilden , zuweilen aber dieselben nicht 
guten Schlussapparate versehenen Pincette, deren weit von der gewundenen Spitze der Zellbaut kreis- 
Arme hinsichtlich der Breite dem jedesmaligen Vo- förmig abgerissen ohne gedrehte Spitze, sondern 
lum der Arterie ziemlich genau entsprechen müs- nur zusammengeschoben u. sehr gerunzelt, u. da- 
sen , ohne alles weitere Manöver. II. Dieselben her mit einer freien Mündung versehen. Oefters 
Drehungen, nur dass die Arterie an der 4 — 6"' waren auch die inneren Häute nicht weit von der 
von dem ergriffenen Ende entfernten Stelle mit Mündung abgerissen, von der Zellhaut ungefähr 
einer 2. Pincette mit runden glatten Schenkeln 6 — 8'" getrennt u. mit ihren freien Münduugen 
■nxirt wird, damit sich die Drehungen nicht weiter iu den Kaual der Arterie zurückgewälzt , gleich- 
hinauf ausdehnen können. Doch ist hier darauf sam einen blinden Sack bildend. Diese Verschie- 
zu achten, dass keiu Blutstropfen zwischen den denheit erfolgt daher, dass bei einigen Arterien 
beiden Pincetteu bleibt. III. Dieselben Drehungen, die innerste u. mittlere Haut zeitiger, bei anderen 
nur mit Zurückschieben der innern u. mittlem Haut später reisst. Im ersten Falle werden sie durch die 
der Arterie. Hierzu sind ebenfalls die angeführten Kraft der an der Zellbaut fortgesetzten Drehungen 
2 Pincelten nöthig. Nachdem nämlich das Ende stark zurückgedrängt, u. erscheinen gerunzelt, im 
der Arterie wie gewöhnlich ergriffen u. angezogen letztern werden sie selbst eine Zeit lang mit ge- 
ist , wird dieselbe mit der 2. Pincette dicht neben dreht u. bilden dann die spiralförmige Spitze , was 
den Endpunkten der t. Pincette ergriffen u. mit jedoch selten vorkommt. — Bei Arterien, die nach 
jener so weit vorwärts, als das Ende der Arterie der 2. Methode torquirt worden, waren die inne- 
entblöst ist, geschoben, u. dann nach Entfernung ren Häute gewöhnlich kreisförmig gerunzelt, aber 
der 2. Pincette mit der 1. die Torsion vollzogen, nicht geschlossen, selten eine konische spiralför- 
IV. Diese Methode unterscheidet sich blos dadurch mige Spitze bildend , nie in den Kanal der Arterie 
von der 5. , dass mau mit der 2. Pincette die Ar- zurückgewälzt, was A müsset stets gesehen ha. 
terie an der Stelle, wohin man beim Zurückscbie- ben will, aber bei dieser Methode gar nicht vor- 
ben gekommen ist , noch nxirt u. dann erst die kommen kann , indem die 2> Pincette die Win- 
Drehungen vollführt. — Jede dieser 4 Methoden düngen zurückhält, wodurch mithin auch das Zu- 
kamt nun wieder auf eine zweifache Weise ange- rückwälzeu der inneren Häute unmöglich wird, 
stellt werdeu, nämlich dass die Drehungen bis Nicht selten fanden sich an der Stelle, wo mit der 
zum Abreissen des gefassten Stückes der Arterie 2- Pincette comprimirt worden war , Verletzungen 
fortgesetzt werden, oder dass dieselben nach dem der innersten Haut vor, was allerdings zu aneu- 
Verhältnisse der Arterien nur auf eine gewisse An* rysmat. Anschwellungen Aniass geben kann. Bei 
zahl beschränkt bleiben. — Es werdeu nun die der 3- u. 4. Metbode war kaum eine wesentliche 
t , welche nach jeder der 4 verschie- Verschiedenheit wahrzunehmen. Um die Pestig- 
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keit zu untersuchen, wurde nach Amussat u. 
Fricke Wasser mit grosser Kraft eingespritzt, 
aber niemals gab das torquirte Ende der Flüssig- 
keit nach. — Was nun die Vortheile u. Nachtheile 
der einzelnen Metboden anlangt, mag Folgendes 
genügen. Dem Vf. scheint wegen ihrer Einfach- 
heit, wegen der Schnelligkeit, mit der sie ausge- 
führt werden kann , u. wegen des stets guten Er- 
folges die 1. Methode allen übrigen vorzuziehen zu 
sein. Auch braucht hier das Arterienende nicht so 
weit aus der Wunde hervorgezogen zu werden, u. 
ist demnach auch keine zu ausgedehnte Entblössong 
der Arterie erforderlich. Der geraachte Vorwurf, 
dass hier die Windungen sich zu weit ausdehnen 
könnten, ist zu unbegründet, denn dieses kann 
höchstens an Leichen vorkommen, aber nicht leicht 
bei lebenden Wesen , wo die Arterie selbst u. die 
sie umgebenden Theile einen viel zu grossen Wi- 
derstand leisten. — Weniger empfehlungswerth ist 
dagegen die 2. Torsionsmethode mit Begrenzung 
der Windungen, obgleich sie beim ersten Anblicke 
besser zu sein scheint u. sie auch Amussat sehr 
empfohlen hat , denn sie erfordert mehr Zeit , die 
Entblössung muss in einer grössern Ausdehnung 
geschehen , weil , wenn der Zwischenraum zwi- 
schen der fixirten Stelle zu klein ist, die Windun- 
gen sich zu stark drängen , wodurch das gelasste 
Stück zu früh abreisst, keine Windungen zurück- 
bleiben , weshalb leicht eine Nachblutung erfolgen 
kann. Dann werdeu auch hier mehrere Theile zu 
sehr gereizt, u. vorzüglich wird der Heilung per 
prim. intent. entgegengetreten. Dazu kommt, dass 
durch die Compression mit der 2. Pincette verhin- 
dert wird, dass die inneren Häute sich in ihren 
Kanal zurückwälzen, was am sichersten die Blu- 
tung stillt. Ferner kann bei dem zu festen Com- 
primiren der Fall eintreten, dass die inneren Häute 
mehr oder weniger reissen , während die Zellhaut 
wegen ihrer grössern Elasticität unversehrt bleibt, 
in welche dann das Blut austritt u. ein umschrie- 
benes Aneurysma* bildet. Das Ausgleiten der Ar- 
terie aus den abgerundeten Armen der Pincette 
liesse sich vielleicht durch eine zweckmässiger con- 
strnirte Pincette verhüten. Uebrigens ist sie viel 
zu complicirt, als dass aie besonders zur Blutstil- 
lung kleiner Arterien auwendbar sei. Endlich ist 
sie , abgesehen von ihren Nachtheilen , gauz ent- 
behrlich, weil die Windungen von den die Arterie 
umgebenden Theilen u. der Arterie selbst hinläng- 
lich begrenzt werden. — Die S. Methode mit dem 
Zurückschieben der inneren Häute hat ebenfalls 
auch einige Nachtheile von der 2. Methode, ab 
den grössern Aufwand von Mühe u. Zeit u. das aus- 
gedehntere Entblössen, mit einem Worte sie ist auch 
zu complicirt. Dagegen gewährt diese Methode 
den grossen Vortheil, dass die Blutung um so siche- 
rer gestillt wird, indem die zurückgeschobenen 
inneren Häute der Arterie sich mit ihren Enden in 
ihren eignen Kanal einstülpen u. eine Anschwel- 
lung bilden, wodurch schon allein die Blutung ge- 
stillt wird. Und aus diesem Grunde will der VlL bei 



grossen Arterien dieses Verfahren mehr angewen- 
det wissen, indem hier die Sicherheit der Blut- 
stillung der Schnelligkeit in der Ausführung vor- 
zuziehen ist, obgleich Thierri u. Fricke be- 
haupten , dass die einfache Torsionsmethode auch 
bei grossen Arterien ausreiche. Aus der 3- Methode 
die 4. zu macheu, mag Jedem überlassen bleiben, 
indem nach der Zurückschiebung der inneren Häute 
nicht mehr die Nachtheile der Compression , wie 
bei der 2. Methode, zu fürchten sind. — Hinsicht- 
lich der Frage, ob die Drehungen jedesmal bis zum 
Abreissen des gefassten Endes der Arterie, wie 
Amussat vorzieht, fortgesetzt werden müssen, 
oder ob sie nur auf eine gewisse Anzahl beschränkt 
bleiben sollen, wie Thierri will, der für kleine 
Arterien 4 Drehungen, für mittlere 6 u. für grosse 
8 — 10 als hinreichend hält, stimmt der Vf. nicht 
sowohl Fricke, der die grossen Arterien allemal 
der Sicherheit halber bis zum Abreissen dreht , bei 
kleineren Arterien aber 5 — 6 Drehungen als hin- 
länglich erachtet, als vielmehr Amussat bei, 
weil sich doch nie die Anzahl der Windungen für 
jede Arterie genau bestimmen lasse u. bei zu we- 
nigen doch leicht Nachblutung sich einstellen könnte. 
Hierzu kommt noch, dass einige Windungen im- 
mer wieder zurückgehen. Nach Liber sollen die 
Drehungen blos so lange fortgesetzt werden , bis 
man das Reissen der inneren Häute wahrnehme; 
dieses ist aber noch weit schwieriger zu erkennen, 
als die Anzahl der Drehungen zu bestimmen. Uebri- 
gens bringt ja auch das Abreissen keiuen Nachtheil, 
sondern mehr Vortheil, indem die Zellbaut auch 
noch eine gerissene Mündung erhält, welche der 
Blutung entgegenwirkt; dagegen wirke das nicht 
abgedrehte Arterienende noch dazu als ein frem- 
der Körper in der Wunde , der nur die schnelle 
Vereinigung aufhalte. — In Bezug auf die Instru- 
mente, mit welchen die Torsion angestellt wird, 
sind nun die Pincetten, an denen ein guter u. pas- 
sepder Schlussapparat sich befindet, hauptsächlich 
zu berücksichtigen. Amiuist hat eine sehr zu- 
sammengesetzte Pincette empfohlen. Thierri ge- 
braucht eine Nadel von Deschamps dazu, indem 
er sich derselben wie eines Tourniquets bedient; 
hält dann aber jede Pincette, die mit einem Schluss- 
apparate versehen ist u. deren Arme an den freien 
Enden hinsichtlich der Breite der Grösse des Ge- 
fässes entsprechen, für passend. Schräder u. 
Fricke stellen die Torsion mit ganz gewöhnl. 
Pincetten an. Dass aber durch eine Pincette mit 
einem Schlussapparate die Operation sehr erleich- 
tert wird u. selbst einen Gehülfen entbehrlich macht, 
ist klar. Von Dieffenbach wird zu diesem Zwecke 
der Pincette von Rust der Vorzug gegeben. Die 
Pincetten, deren sich der Vf. bedient, unterschei- 
den sich von den angeführten nicht wesentlich. 
Doch soll nach ihm der Schlus.sapparat so beschaf- 
fen sein , dass der Operateur die Pincette stets (aus 
bekannten Gründen) mit Leichtigkeit nach Will- 
kür schliessen u. öffnen kaun. Für am zweck- 
inässigsten hält er daher Pincetten mit einem be- 
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weglichen Schieber, welcher oben durch eine etwas 
vorspringende Feder so lange zurückgehalten wird, 
als der Operateur es haben will. Ferner sollen die 
freien Enden der Arme der Pincette an der In- 
nern Seite S — 4"' weit gekerbt oder gezahnt sein, 
u. zwar so, dass die Zähne des einen Armes genau 
Li die Fugen am andern Arme passen, oder es sol- 
len einige kleiue spitzige Stifte daselbst hervor- 
ragen, welche iu ebenso kleiue Vertiefungen auf 
der entgegengesetzten Seite eingreifen. Drei ver- 
schiedene Breiten der Arme an den Pincetten seien 
für kleine, mittlere u. die grossen Arterien hin- 
reichend. Bei der 2. Pincette sei besonders darauf 
zu sehen , dass die abgerundeten Schenkel von 
gleicher Dicke sind, damit sie die Arterie gleich- 
massig comprimiren können. — Nachdem nun 
von den einzelnen Torsionsmethoden u. den dazu 
nöthigen Instrumenten gehandelt worden , so gebt 
der Vf. zur Betrachtung der organ. Veränderung, 
welche die Torsion der Arterien an lebenden Tbie- 
ren hervorzubringen pllegt, über. Die nachfol- 
genden Wirkungen der Torsion bestehen demnach 
darin, dass, nachdem der Bluttkus durch die Win- 
dungeu gestillt worden ist, sich ein Blutcoagulum 
bildet , u. dass durch den Reiz der Drehungen so. 
wohl, als durch das Zerreissen der Haute , inner- 
halb u. ausserhalb der letzteren, Entzündung u. 
Ausschwitzung plastischer Lymphe erfolgt, wo- 
durch die Häute unter sich u. mit den benachbar- 
ten Theilen wieder verwachsen. Das Blutcoagu- 
lum füllt den Kanal der Arterie vollkommen aus 
u. erstreckt sich gewöhnlich bis zum nächsten Coi- 
lateralaste. Nach einigen Tagen wird aus dem Coa- 
gulo das Serum aufgesogen u. es bleibt ein fester 
Thrombus zurück. Ist ein Stück der inneren Häute 
iu den Kanal der Arterie zurückgewälzt worden, 
ao wird dieses Stück zunächst durch das anströ- 
mende Blut, dann durch das gebildete Coagulum 
platt gedrückt u. verwächst mit der innern Ober- 
fläche der Arterie. Bilden die inneren Häute auch 
eine spiralförmige Spitze, so erfolgt dann die Ver- 
wachsung mit der Zellhaut, u. durch die Aus- 
schwitzung auf letzterer die Verwachsung mit den 
übrigen Theilen, wo dann an keiuen Blulfluss 
mehr zu denken ist. Nach u. nach obliterirt der 
Kanal der Arterie bis zum nächsten Collateralaste 
u. verwandelt sieb in ein Ligament. Die Windun- 
gen verschwinden bald u. können schon nach ei- 
nigen Tagen nicht mehr deutlich unterschieden 
werden ; wenn aber die Arterie nicht bis zum Ab- 
rissen des gefassten Stückes torquirt worden, so 
gewährt dieses Stück das Ausehn eines kleinen 
Knotens , der später resorbirt wird. — Um zu er- 
fahren , in welcher Zeit diese Veränderungen alle 
vor sich gehen , stellte der Vf. seine Versuche so 
an , dass er wo möglich die wichtigsten Verände- 
rungen von jedem Tage beobachten konnte. Diese 
Versuche werden alle selbst mitgetheilt, doch geht 
daraus hervor, dasa die Wirkungen sehr rasch 
anf einander folgen, denn nach 12 Tagen war 
fast der gauze Zusammenhang wieder hergestellt, 



keine Spur von Windungen wahrzunehmen u. die 
.Arterie bereits in das erwähnte Ligament verwan- 
delt. Besonders wird bemerkt , dass bei der Tor- 
sion alle Veränderungen bei weitem schneller erfol- 
gen, als bei der Ligatur. — Hierauf werden noch 
verschiedene Cautelen erwähnt , welche zu einein 
glücklicheu Erfolge der Operation viel beitragen 
können. Jedoch da sie meist als bekannt voraus- 
zusetzen sind, so mag hier blos auf die Abhandlung 
selbst zurückgewiesen werden. — Schliesslich wird 
noch eine Parallele zwischen der Torsion u. der 
Ligatur gezogen, die im Ganzen zu Gunsten der 
erstem ausfällt, worauf noch die allgemeinen Um- 
stände angegeben werden, unter welchen die Tor- 
sion als sicheres Blutstillungsmittel anzuwenden ist. 
Diese fiuden nämlich statt: 1) wo Arterien dureb- 
schuitten worden sind, wie bei Wunden; 2) wo 
die Arterie so liegt , dass sie nach den Regeln er- 
griffen, hervorgezogen u. von den Umgebungen 
gehörig entblöst werden kann ; 3) wo der zu die- 
sem Geschäfte nothwendige Raum vorhanden ist; 
4) wo die Arterie nicbt verknöchert oder sonst 
krankhaft beschauen ist ; 5) wo in der Nähe der 
Miindung die Arterie keinen Collateralast hat ; wenn 
diess vorkommt, so inuss wie bei der Liga- 
tur verfahren werden ; 6) wo zweckmässige Pin- 
cetten vorhanden sind; 7) wo man per primam in- 
tentionem heilen will ; 8) es ist gehörige Dexteri- 
tät des Operateurs zum Gelingen der Operation un- 
erläßlich. [Horn' t JrcJuv Nov. u. Dec. 1884 u. 
März u. April 18S5 J (GottschaU:.) 

135. fällt von nervenartigtn Geschwülsten 
in Narben; von Caesar Hawkina, Esq. Hr. 
H. macht hier auf eine Krankh. aufmerksam , die 
bis dahin noch wenig von den Wundärzten be- 
achtet zu sein scheint, um so mehr aber beachtet 
zu werden verdient, da sie leicht für eine Krankh. 
von bösartiger Natur gehalten werden u. zu ei- 
ner unrichtigen Behandlung führen kann. Die 
hier in Rede stehende Krankh. hat keinen nach- 
theiligeu Einflusa auf die absorbirenden Gefässe, 
u. erscheint, wenn sie einmal ausgerottet wor- 
den ist , nicht wie der Krebs , oder der Fungua 
haematodea an anderen Körperstellen wieder. 
Sie besteht aus einem Tumor, der auf einer alten 
Narbe , die nach Verbrennungen , Schnitt - oder 
Risswunden der Haut, oder auch nach solchen 
Verwundungen , welche gleichzeitig die Tendines 
u. Knochen treffen , zurückblieb, sein Entstehen 
nimmt In einer solchen Narhe erscheint eine 
kleine Warze oder warzenartige Geschwulst, die 
trocken u. von einem feinen Oberhäutchen be- 
deckt ist, bald aber feucht wird, u. theilweiae 
in Ulceration übergeht , wie dieses bei den War- 
zen der Schleimhäute, welche eine dünne, übel- 
riechende, u. balbeiterarlige Flüssigkeit abson- 
dern, der Fall ist. In dieser ersten Periode ist die 
Geschwulst nicht schmerzhaft , erregt auch keine 
anderweitige Beschwerden. In der zweiten Pe- 
riode vergrössert sich dieselbe schnell, verliert 
einigermassen das warzenartige Ajisehn, u. kommt 
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nun aus der Haut einer festen Substanz hervor, 
die einige Aeholichkeit mit dem Fungus haeraa- 
todes hat. Neue Warzen entstehen im Umkreise 
derselben , die den nämlichen Verlauf machen. 
Die Geschwulst ist sehr gefässreich, blutet bei 
der Berührung, indessen kaun man eine Sonde 
ausser an der Stelle , wo sie sehr fest ist, 
durch dieselbe hinschieben. In der bald erfol- 
genden dritten Periode geht die Geschwulst in 
Verschwärung über , stirbt zum Theil ab , u. er- 
regt heftige Schmerzen. Ist sie bis zur Grund- 
fläche zerstört worden, so zeigt sich ein unreines, 
ausgehöhltes Geschwür. Die Haut im Umkreise 
desselben ist erhaben, verdickt u. umgestülpt; 
von Zeit zu Zeit erscheinen nun Warzen auf der- 
selben, die ebenfalls in Verschwärung übergehen. 
Die Erschöpfung des Kranken wird grösser, je- 
doch hat er nicht das eigentümliche Anselm 
von Personen , die an einer Krankheit von bös- 
artiger Natur leiden. Ebenso wenig lässt sich 
eine Spur einer krankhaften Beschaffenheit der 
absorbirenden Drüsen oder irgend einer bösartigen 
Krankheit eines innern Organs entdecken. Meh- 
rere Fälle sind von dem Vf. erzählt worden, un- 
ter denen sich einige befinden, in welchen die 
Geschwulst auf allen Narben, die nach der Züch- 
tigung des Slripsens zurückgeblieben waren, ent- 
stand. Der Vf. empfiehlt das frühzeitige Aus- 
schneiden als das beste Mittel zur Heilung des 
Uebels. Der Gebrauch von Aetzmitteln ist durch- 
aus unnütz, u. wird dadurch zum Nachtheile 
des Kranken Zrit verloren. Kann das Uebel am 
Bein seiner grossen Ausbreitung wegen nicht 
weggeschnitten werden, so ist die Amputation 
angezeigt, u. befürchtet man, dass der unterlie- 
gende Knochen cariös oder anderweitig krank 
ist, so muss man ein Stück desselben entfernen. 
Der Vf. erwähnt noch einer andern fungösen Ge- 
schwulst , die einige Aehnlichkeit mit der, von 
der hier die Rede ist, hat, aber nicht mit ihr 
verwechselt werden darf. Diese nimmt ihr Ent- 
stehen aus der zerstörten Knochenmasse , gleicht 
den Granulationen, ist weicher u. röther als die 
warzenartige Geschwulst u. entdeckt man bei ihr 
keine der Veränderungen in der sie umgebenden 
Haut, welche bei jener beständig vorhanden ist. 
Diese hat vielmehr das Ansehn eines gewohnt. 
Hautgeschwürs, welches bald heilt, so wie das 
cariöse Knochenstück, aus welchem diese Art 
Fungus entspringt, entfernt ist. [Medico - Chi- 
rurgie. Transact. Fbl. XIX.] (v. d. Busch.) 

136. Einige neu* Ansichten, über die Patho- 
genie u. die Befutndlung der Exostosen. Der un- 
genannte Vf. versteht unter Exostose nur solide, 
umschriebene , auf einer Stelle der Oberfläche 
eines Knochens gebildete knöcherne Geschwülste. 
Es giebt 2 Classen von Exostosen. Die einen he- 
gen auf der Oberfläche des Knochens über einan- 
der, sind durch einen Krankheitsprocess des Pe- 
riosteum entstanden U; werden epiphysische ge- 
nannt, weil sie zuerst an ihrer Basis eine Lage 



Knorpel darbieten, die ihnen zum Bett dient, ge- 
rade wie die wahren Epiphysen; die anderen, 
die mit der Substanz des Knochens zusammen- 
hängen, entstehen durch die Entwickelung oder 
die Emanation einer Stelle des primitiven Paren- 
chyma des Knochens u. werden parenchymatöse 
genannt. Die ersteren entstehen gewöhnlich nur 
aus örtl. Ursachen , z. B. durch eine Contusion, 
eine anhaltende Reibung u. s. w., durch die das 
Periosteum entzündet wird u. Periostalsecretioneu 
hervorgerufen werden ; diese Absonderungen bil- 
den durch ihr Uebereinanderliegcn eine wach- 
sende Geschwulst, die mit der Zeit verknöchert; 
während die letzteren stets bis zu einem gewis- 
sen Grade von einer innern oder constitutionellen 
Ursache abhängen. Indessen ist wohl zu beach- 
ten , dass die Exostosen der ersten Art ihren epi- 
physischen Zustand nur bis zu einer gewissen Zeit 
behalten. Ihre anfangs knorpligte Basis ver- 
knöchert mit der Zeit u. die Geschwulst verbin- 
det sich mit dem primitiven Parenchym des Kno- 
chens dermassen , dasa endlich ein Moment ein- 
tritt, wo die epiphysischen Exostosen völlig mit 
den parenchymatösen zusammenfallen. Sie kön- 
nen selbst manchmal den höchsten Grad von Ver- 
knöcherung, die Eburnation, erreichen, die dem 
Vf. zu Folge ein blosser Zufall der Exostosen ist, 
der einzig u. allein von einer Uebersättigung mit 
phosphors. Kalke abhängt Aus dieser Pathogenese 
der Exostosen ergeben sich für die Praxis wich- 
tige Folgerungen. 1) Wenn man eine epiphysi- 
sche Exostose frühzeitig zu behandeln bekommt, 
so findet man sie stets auf einer knorpligen Basis 
aufsitzend, vermöge welcher sie sich leicht u. 
auf einfache Weise von der Oberfläche des primi- 
tiven Knochen ablösen lässt. 2) Stösst man auf 
eine noch nicht verschmolzene epiphys. Exostose, 
so kann man ihre Nekrose u. ihren Abfall durch 
die blosse Einwirkung der Luft veranlassen. 3) 
Wenn man endlich frühzeitig die Örtl. Coinpres- 
sion u. einige andere zertheilende Mittel anwen- 
det , so lässt sich die Erstickung ( Avortement ) 
einer epiphys. Exostose hoffen ; anders verhält es 
sich aber mit den bereits verschmolzenen epiphy- 
schen u. mit den parenchymatösen Exostosen. 
Diese letzleren erfordern stets eine constitutio- 
nelle Behandlung. — Im Allgemeinen erkennt 
man, dass eine Exostose epiphysischer Natur ist, 
an ihrer fast immer örtl., palhogenet. Ursache, 
an der guten Constitution des Individuum, an 
ihrer begrenzten Form u. an ihrer gewöhnlich 
ungleichen Oberfläche. Bisweiten kann jedoch 
die Diagnose zweifelhaft sein, vorzüglich wenn 
man es mit einer sehr alten Geschwulst zu thun 
hat. — Sollte nun die Zerlheilung, die Ablösung 
oder die künstl. Nekrose zur Beseitigung der Exo- 
stose nicht ausreichen , ao kann man sie auf fol- 
gende Weise entfernen, ohne eine zu beträcht- 
liche Wunde zu machen, wenn anders eine blu- 
tige Operation anwendbar ist. Man macht zwei 
mit der Basis der Geschwulst parallel laufende 
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Schnitte; prSparirt sodann die dadurch vermöge 
der die Geschwulst bedeckenden WeichUieilc ge- 
bildete Brücke mittels eines langen spitzigen u, 
geraden Messers ab , wodurch ein zusammenhän- 
gender seitlich offener Lappen entsteht, ähnlich 
dem ledernen Bande an einer Pferdestriegel. Man 
schiebt die Klinge einer kleiuen Säge unter dieser 
Brücke durch, verbindet sodann die Säge mit 
ihrem Baume, sägt die Geschwulst an ihrer Basis 
ab, comprimirt sodann den Lappen u. seüst die 
Operationsgegend der anhaltenden Benetzung mit 
kaltein Wasser aus , worauf die Vernarbung in 
wenigen Tagen zu Stande kommt Die erste Idee 
dieser Operätionsweise rührt von Prof. Dubois, 
dem Vater her. Sie ist mit Glück einmal von 
Roux ausgeführt worden. [Bull, dt thirap. 
T. IX. LUt. S-] (Schmidt.) 

137. Wieder er salz des knorpligen Theils 
eines gänzlich zerstörten Septum narium aus 
der Oberlippe ; vom Dr. Fricke in Hamburg. 

Ein 30jähr. Mann wurde 1831 zuerst ins allgem. 
Krankenhaus aufgenommen. In der Kindheit nie bedeu- 
tend krank bekam er vor 14 J. einen Schanker am Penis, 
gegen den er von einem Apotheker Pillen, Pulver u. 
Waschwaaser erhielt, wodurch er denn auch bald ge- 
heilt zu sein schien. Bei seiuer Aufnahme litt er an 
Scirrhus testiculi dextri , dessen Aeliologie schwer zu 
ermitteln war. Bedeutend vorgeschrittene Degeneration 
des Hodens forderte schnelle Kxitirpation desselben. 
Nach 3 Monaten wurde der Operirte geheilt entlassen. 
Den 15. Jan. 1833 kam er zum 2. Male ins Krankenhaus. 
Br wollte sich geraume Zeit ganz wohl befunden , als 
Schiffer sich aber manchen Erkältungen ausgesetzt ha- 
ben. Durch eine solche Erkiltung habe er aich vor gar 
nicht langer Zeit einen Stockschnupfen zugezogen, ge- 
K en den verschiedene Hausmittel, doch ohne Erfolg , ge- 
braucht worden waren. Die Nase sei dabei immer sehr 
roth u. angeschwollen gewesen. Auf den Rath eines Be- 
kannten habe er, um schnelle u. radicale Heilung zu 
bewirken, die ganze. Nase mit gewöhnl. Kochsalz aus- 
gefüllt, was ihm aber sehr übel bekommen sei. Ks wä- 
ren nämlich danach heftige Schmerzen mit bedeutender 
Geschwulst n. Rölhung der Nase entstanden, wobei 
zugleich das Innere derselben zerstört worden sei n. sich 
viele Geschwüre gebildet hätten. Außerdem wären 
mehrere Knochenstückeben aus dem Innern der Nase 
abgegangen, wonach er aber natürlich habe besser Luft 
»chöpten können. In der letzten Zeit sei Geschwulst 
u. Röthe der Nase immer mehr gestiegen, auch hat- 
ten aich im Innern derselben fortwährend sehr heftige 
8ch merzen erregende Geschwüre gezeigt, so dass er 
tbeiU durch diese, theils durch das Ansebn der Nase 
selbst genöthigt worden sei , sein Geschäft aufzugeben. 
Bei Aufnahme ina Krankenhaus erschien die Nase be- 
deutend vergrössert , dunkelroth o. hier u. da mit klei- 
nen hellrothen Knötchen bedeckt. Die Nasenflügel wa- 
ren wohl ums 4fache verdickt u. dabei so ausgedehnt, 
dass sie zu beiden Seiten 1 starken Zoll weit über die 
Mundwinkel herabhingen. Die Rinder der Flügel u. 
die Stelle, wo die Nase In die Oberlippe übergeht, 
waren ungleich, höckerig, ausgezackt. Die Nasen- 
spitze war ganz verschwunden u. auf den ersten Anblick 
war die Nase ein breiter, dunkelrolher , höckeriger 
Fleischklumpen, der an den Rand der Stirne sich an- 
zuheften u. bis an den rotben Rand der Oberlippe, ja 
selbst bis über diese herabzuhängen schien. Die Be- 
rührung der Nase machte übrigens nicht besondern 
Schmerz. Wurde sie etwas in die Höhe gehoben, so 
sah man in eine geräumige Höhle, deren Wände mit 



len bedeckt waren. Die ganze Schnei der 'sehe Haut 
Sellien krankhaft. Vom Septum Barium war keiue Spur 
mehr. Mittels Sonde fand man das Vomer fast ganz 
zerstört u. die Reste cariös. Ein Stück desseiben wurde 
leicht mit der Pincette weggenommen. Choanen u. 
Stirnböhlen schienen nicht mit zu leiden. Das Allge- 
meinbetinden war ganz gut. Alle Functionen waren nor- 
mal u. man bemerkte nicht, dass sonst irgend ein Or- 
gan litt. Die Stelle , wo man früher den Testikel ex- 
•tirpirt hatte, zeigte sich auch nicht krankhaft. Die Ätio- 
logie des ursprüngL Uebels blieb zweifelhaft u. es war 
nicht zu ermitteln, ob die frühere sypbil. Affection, 
oder eine andre Dyakiasie , für die das Auftreten des 
Scirrbus testiculi ohne äussere Ursache sprach, Ur- 
sache dieser Localaflection war, abgesehen vom Antheil, 
den die unnatürlich reizende o. unbesonnene Behand- 
lung nothwendig haben musate. Pat. wurde einer Ent- 
ziehungskur unterworfen u. musste mehrere Monate 
folgende Mischung nehmen: Ree. Dec. sarsap. $x (ex 
jj par.), Inf. Senn. comp. §jj. M. D. S. Täglich zu ver- 
brauchen. Aeuaaerlich wurde auf die Nase ein Inf. flor. 
chsmom. aufgeschlagen u. damit Einspritzungen in die 
Höhle gemacht. Bei diesem Verfahren verloren sich 
alluiälig Geschwulat o. Rothe; die Nasenflügel wurden 
dünner u. flachten aich mehr ab , die Geschwüre in der 
Nase verschwanden u. nachdem sieb noch ein kleines 
Stück vom Reste des Vomer abgestossen, heilte das 
ganze Innere der Nase aus , doch blieb noch eine be- 
deutende Deformität zurück. Der Umfang der Nase 
war nämlich zwar kleiner , als vorher , doch immer noch 
bedeutend breit u. vergröisert. Diese Deformität ent- 
atand besonders dadurch, dass durch das fehlende Se- 
ptum die Nase über die Oberlippe berüberhing , wo- 
durch die Nasenflügel in die Breite ungewöhnlich, ausge- 
dehnt wurden. Auch wurde durch dieses Herabhängen 
die Clrculation der Säfte in der Nasenspitze beschränkt, 
so daaa dieselbe noch immer sehr dunkelroth u. mise- 
farbig war. Mit solcher Entstellung konnte Pat. nicht 
entlassen werden. F. enUchlos« sich also, ein neues 
Septum zu bilden u. führte diess in v, Grfife's Ge- 
genwart au it. Aug. 1833, wie folgt, aus. Er mac " ' 
zueist an der Nasenspitz« einen mehrere Linien lr- 
Einschnitt von innen nach aussen u. präparirte 
vom obern Wundwinkel auf beiden Seiten der Flügel 
ein auf jeder Seite ungefähr 3 — 4'" breites u. ebenso 
lange« Hautstück los, so dass er eine frischerzeugte 
stuupfipitzige Wunde erhielt, deren Winkel sich in 
die Nasenspitze erstreckte, während die beiden Schen- 
kel auf beiden Seiten der Spitze herabstiegen. Das zn 
ersetzende Septum nahm er jetzt aus der Oberlippe, aus 
deren Mitte er ein 6"' breites Stück durch 2 Schnitte, 
wie bei Operation der Hasenscharte, trennte. Die ge- 
lrennte Oberlippe vereinigte er sogleich mit Ha»en- 
achartnadeln u. umschlungener Naht u. nachdem er den 
rotben Rand des getrennten Stücks der Oberlippe so 
zugespitzt, dass er mit der keilförmigen Wunde in der 
Spitze der Nase genau correspondirte , drehte er daa- 
selbe so um , dass die äussere Hantfläche auch wieder 
nach aussen gerichtet war u. heftete es in die oben be- 
schriebene Wunde der Nase mit mehreren blutigen Hef- 
ten fest. Dann vereinigte er die auf beiden Seiten des 
jetzt gebildeten Septum entstandenen Wundränder 
gleichfalls gegenseitig durch mehrere blutige Hefte. 
Pat. wurde nun zur Ruhe gebracht u. bekam über die 
ganze Nase kalte Umschläge. Abends fand sich so 
wenig Schmerz, Geschwulst u. Temperaturerhöhung 
in den operirteo Thailen vor, dass man nur kleine mit 
Aqu. Goul. befeuchtete Läppchen auflegte. Im über- 
getragenen Tbeile hatte Pat. vollkommenes Gefühl. 
Am 23 Aug. bemerkte man am obern Tbeile der Nase 
etwas Geschwulst u. Röthung, doch ohne Schmerzen. 
Gefühl u. Temperatur waren nicht verändert u. die 
ganze Wundfläche mit Blutcosgulum u. Wundsecret be- 
deckt. Abends fand sich etwas mehr Geschwulst, Rö- 
thung, Hitze u. Schmerz. An die Nase worden 6 Bl«*- 
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egel gesetzt. Am 84. Aog. hatten Schmerzen u. Ge- 
schwulst nachgclassi-n. Die Wundränder schienen , so 
viel man bei dem vielen einen trocknen Schorf bilden- 
den Blutgerinnsel sehen konnte , an einander zu liegen. 
An der Nasenspitze nahm man einige Ligaturen weg, 
•o auch die Hascnschartnadeln , wobei man sah, dass 
die Wundrinder vereinigt waren ; das Ganze aber war 
noch mit trockenem, schwarzem Schorfe bedeckt. Im 
übertragenen Stöcke hatte Pat. fortwährend Gefühl u. 
die Temperatur war normal. Die Wundflache wurde 
mit Bai*, peruv. verbunden u. ausserdem Umschlage 
-von Inf. spec. aromat. gemacht. Die Wunde an der 
Oberlippe hielt man durch zu beiden Seiten derselben 
angelegte Heftpflasterstreifen von der Breite der Ober- 
lippe zusammen. Am 25. Aug. wollte sich der Schorf 
noch nicht lösen} die Ligaturen aber warte alle ent- 
fernt. Gefühl u. Temperatur im neuen Septum wareu 
normal. In der Behandlung wurde nichts geändert. 
Am 26. fing sich der Schorf etwas za lösen an. Unter 
ihm war Eiterung, die sich auf das ganze neugebildete 
Septum erstreckte, so dass äussere wie innere Seite 
davon ergriffen waren. Ob es daher bei etwaiger 
Wiederholung der Operation nicht besser wäre, das 
aus der Oberlippe entnommene Stück, ohne es umzu- 
drehen, io mit der Nase zu vereinigen, dass die mit 
Epidermis überzogene äussere Haut nach innen kommt, 
da sie hier jedoch durch die Eiterung zerstört wurde. 
Am 28. war es möglich, den Schorf ganz zu entfernen. 
Die Vereinigung war fest. Die Wunde wurde mit Bala. 
peruv. u. Ung. aitb. verbunden. Am 29. sah man die 
ganze Wundfläche mit schönen Granulationen bedeckt. 
INI an toochirte mit Lap. inf. u. verband mit trockner 
Charpie. Umfang u. Rothe der Nase nahmen jetzt sicht- 
lich ab. Die Geschwulst der Nasenflügel minderte sich 
• auffallend, so wie das Zackige der Ränder derselben ver- 
schwand. Am 6. Sept. zeigte sich , dass sich das An- 
sehn der Wunde sehr gebessert hatte u. dass Oberlippe 
u. neues Septum zu vernarben anfingen. Am 20. Sept. 
war Alles vernarbt u. Geschwulst u. Rothe der Nase 
waren ganz verschwunden u. zur gewöhnlichen Norm 
zurückgekehrt. Nachdem nun keine Spur der frühern 
Zerstörung mehr zurückgeblieben u. Pat. wieder eine 
^ohlgebildi'te Nase hatte, wurde er am 16. Oct. aus 
dem Krankenhause entlassen, [v. Gräfc's u, v. Walthcr'« 
Journ. H. 22. II. 3.] (Kneschkc.) 

138. lieber die Behandlung de« Zungenkreb- 
ses mittels der Ligatur \ von R. Vf. fuhrt die 
Verfahrungsweisen von Mayor, Mirault u. 
R oux auf u. zieht sodann eine Parallele zwischen 
denselben. Das Verfahren von Mirault ist be- 
reits (Jahrbb. B. VI. S. 374 u. folg.) mitgetheilt 
worden. Mayor' s Verfahren ist folgendes: der 
Kranke sitzt vor einem durch die Sonne erleuch- 
teten Fenster, der Wundarzt fasst die Zunge mit 
der linken Hand, uragiebt sie mit trockner Lein- 
wand, zieht sie kräftig hervor, legt sogleich eine 
Hackenpinelle 2" jensei la des Uebela ein, nach- 
dem er diese Stelle vorher durch Untersuchung 
mit dem Finger ermittelt hat. Die eine Branche 
der Pincette wird unter dem Zungenbändchen, 
so weit nach hinten als möglich, die andre auf 
der Rückenfiüche der Zunge eingehakt. Nöthi- 
genfolls kann man mit dem Bisturi das Zungen- 
bändchen einschneiden. Der Griff der Pincette 
wird zur Seite nach einem der Mundwinkel ge- 
bracht u. einem Gehülfen übergeben, der die 
Zunge kräftig hervorziehen muss. Es kommt 
nun darauf an , ob man bloa die Hälfte der Zange 
der Länge nach oder ob man sie gänzlich ent- 



fernen will. Im erstem Falle sfösst der Wund- 
arzt ein gewöhn!, spitziges Bisturi unter der Zunge 
von unten nach oben rasch durch diese hindurch 
u. trennt sie von hinten nach vorn. Es wird so- 
dann die halbe kranke Zunge (im letztern Falle 
versteht sich die ganze) mittels eines ausgeglüh- 
ten Silberdrahtes, der schon vorher vor den 
Branchen der Pincette zurecht gelegt worden ist, 
umgeben, während der Operateur mit seinen Fin- 
gern die gesunde halbe Zunge abdrängt, u. diese 
Schlinge durch Zusammendrehen der Köpfe ver- 
engert Von nun an wird die Schlinge allmälig 
immer fester gezogen, bis das unterbundene Zun- 
genstück abstirbt. Die Drahte fallen nach den 
ersten 8 Tagen ab, man kann aber auch schon 
nach dem 2. oder 3. Tage mit dem Bisturi das ab- 
gestorbene Stück wegnehmen. Man lässt oft wie- 
derholte cilron- u. essigsaure Waschungen im 
Munde machen. Die gesunde Zungenpartie ver- 
narbt bald u. vollzieht später alle Verrichtungen 
der ganzen Zunge. — R oux 's Verfahren be- 
steht iu Folgendem. Man stösst, indem man die 
Kinnladen mittels eines Korkstückes halb oQen 
erhält, eine krumme, mit einem Faden versehene 
Nadel von unten nach oben u. von vorn nach 
hinten in die untere Fläche der Zunge oder 'viel- 
mehr in die Gewebe ein, welche das Zungenbänd- 
chen bilden. Die Spitze der Nadel muss hinten 
auf dem Rücken der Zunge an der Stelle hervor- 
kommen, wo der Operateur die Zusammenschnü- 
rung beabsichtigt. Die Nadel wird hierauf mit 
den Fingern oder mit einer Pincette aus dem 
Munde hervorgezogen ,• die beiden Köpfe des Fa- 
dens werden nach dem Mundwinkel gebracht u. 
somit eine Hälfte der Zunge in die Schlinge auf- 
genommen, die nun ebenfalls allmälig zusammen- 
gezogen wird. — Dem Vf. zofolge dürfte nun 
das Verfahren von R o u x da passen , wo die 
krebsige Affection sich nicht weit nach hinten 
erstreckt ; stellt sich der Krebs unter der Form 
einer weichen, umfänglichen eneephaloidische» 
Geschwulst dar, so dürfte das Verfahren von 
Mirault anwendbar sein; in allen anderen Fäl- 
len, also in der Mehrzahl derselben, scheint 
Mayor'« Ligatur am zweckmässigsten zu sein. 
[Bull, de thtrop. T. IX. Livr. 2.] (Schmidt.) 

139. Fall von Neuroma des Nerv, ulnaris', 
von Dr. Wutzer in Bonn. 

Knauf, ein 19 jähr. Schneidergesclle, schwächlich 
u. von krankhaft gesteigerter Sensibilität, fiel in seinem 
10. Lebensjahre von einer Mauer, mit dem rechten El- 
lenbogen gegen einen Stein , so dass dieses Gelenk erst 
nach einer starken Ausdehnung wieder beweglich wurde. 
Nach Genesung des Armes fiel K. nochmals auf diesen 
Ellenbogen, wodurch in diesem ein heftiger Schmerz 
entstand , der nur langsam wieder verging Drei Monate 
nach dem letzten Falle fühlte K. eine nagende Empfin- 
dung an der iiinern Seite des rechten Oberarms u. nahm 
über dem Condylus internus eine Geschwulst von der 
Grösse einer Haselnuss wahr, in welcher beim Drucke 
ein stechender Schmerz entstand , welcher sich blitz- 
schnell längs der Ellcnboj>enscite des Vorderarms bis 
zur Hand u. dem 4. u. 5. Finger fortpflanzte. Bei Wit- 
terungsveränderungen entstand ein Gefühl von Ameisen- 
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kriechen vom Ellenbogen bis zur Hand herab. Vom 14. 
J. fing die Geschwulst an zu wachsen u. befand sieb 
im 19., wo sie der Vf. uutersnebte, in folgendem Zu- 
stande. 14" über dem Condylus internua, 3"' von der 
Art. brachialia entfernt, lag ein fester Körper von der 
Grosse u. GeaUlt eines Hühnereies, mit glatter Ober- 
fläche, leicht unter der völlig normalen Haut verschieb- 
bar. Von seinem untern Ende erstreckt sich ein anfangs 
breiter, allmälig schmaler werdender elastischer Kranz 
abwärts bis zumCondylus. Beim Drucke auf dieGeacb* ulst 
oder unterhalb derselben entsteht der früher beschrie- 
bene Schmers, dem ein Gefühl von Kingeschlaf ensein 
folgt, der aber beim missigen Drucke oberhalb der 
Geschwulst nicht bemerkt wird. Bei feuchter Atmo- 
sphäre fühlt K. ein stechendes Jucken im Vorderarme. 
Lag der Ann in der Nacht gekrümmt, so kann er nur 
unter den heftigsten Schmerzen wie<ier aufgestreckt 
werden ; der 5. Finger der rechten Hand kann nie voll- 
ständig ausgestreckt werdeo, er u. der 4. ermangeln 
auch oft der willkürlichen Bewegung. Wird der rechte 
Arm unerwartet schnell berührt, so fängt der Arm zu 
zittern an. Da hieraus die Diagnose leicht zo stellen 
war, so wnrde die Exdsion der Geschwulst vom Vf. 
unternommen. Nach Trennung der Haut u. Pascia wurde 
die Geschwulst , welche ganz aus Nervenmasse zo be- 
steben schien u. mit dem Nerv, olnaris zusammenhing, 
isolirt u. nach Durchschneidung des Nervenstammes von 
innen nach aussen oberhalb derselben ausgeschält u. 
dann der Nerv unterhalb derselben nochmals durch- 
schnitten u. so die Geschwulst entfernt. Während I so- 
ll rung des Neuroiua klagte K. über heftigen Schmers 
u. die Finger nebst dem Bllenbogengelenke waren krampf- 
haft flectirt. Die Durcbschneidung des Nerven oberhalb der 
Geschwulst verursachte den heftigsten Schmerz, während 
die unurhalb derselb. nor massigen erregte, da auch schon 
die Geschwulst unempfindlich geworden war. — Die 
ausgeschälte Geschwulst war von fester elastischer Con- 
sistenz u. äusserlicb von gelblicbtweisser Farbe. {" von 
der obern Grenze dieser Geschwulst hörte die normale 
Structur des Nervensummes auf; die einzelnen .Ner- 
venbündel trennten sich allmälig von einander, u. liefen 
über die äussere convexe Fläche der Geschwulst hinweg, 
nur ein kleiner Tbeil derselben schien sich in das In- 
nere derselben so verlieren, wo man aber keine Spur 
ihres Verlaufes entdecken konnte. Nabe oberhalb n. 
unterhalb der Geschwulst lag eine Anzahl kleiner serö- 
ser, mit gelbtichter Lymphe gefüllter Bläschen im Neu- 
rilero, die von der Grösse eines Mohnkorns waren. 
Das Innere der Geschwulst zeigt« eine ziemlich homo- 
gene, hellgelbe, elastisch derbe, speckähnliche Sub- 
stanz, die aus vielen kleinen Zellen zu besteben schien. 
An der innern dem Knochen zugewandten Fliehe be- 
findet sich auf dem Durchschnitte eine etwas weichere 
Stelle von käsiger Consistens und weisser Färbung. 
Hiernach könnte man diese Geschwulst ein Neurostea- 
toina nennen. — Die Heilung des Operirten ging ohne 
besondere Unfälle vor sich; der 4. Finger konnte nur 
mühsam bewegt werden n. der 5. unvollständig, die 
rechte Hand ist weniger gut genährt. Streckt K. die 
4 ersten Finger gerade ans, so kann er dieselben nicht 
an einander legen ; die innaere Seite des Vorderarmes ist 
wenig, dieselbe der Hand o. des 5. Fingers gar nicht 
empfindlich. Die äussere Seite des 5. n. innere des 4. 
Fingers sind nur schwach , die äussere des 4. vollkom- 
men empfindlich. Im obern Theile der Narbe fühlt man 
das Ende des durchschnittenen Nerven wie einen rund- 
lichen harten Knopf, der beim Druck Schmers erregt; 
das untere Ende des Nerven ist ebenfalls fühlbar , aber 
nicht empfindlich. U ehrig ens ist K. ganz ohne Schmerz 
seit der Operation. 

Nicht alle- Neurome sind von derselben Tex- 
tur ; so enthielt eine solche von Dr. Reich 
zu Leyden 1804 exstirpirte Geschwulst im In- 
nern eine sehnig - knorplige Masse, welche eine 
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mit Blutwasser angefüllte Höhle umschloss. 
Cheselden schreibt von einem solchen Tu- 
mor, dass er einer Balggeschwulst ähnlich gewe- 
sen sei, die eine durchsichtige Gallert enthielt. 
Hesselbach (and eine ähnliche Geschwulst am 
Nerv, ulnaris zwischen den Muskeln des kleinen 
Fingers. Aehnlichkeit mit scirrhöser Masse hatte 
keine dergleichen Geschwulst; gewöhnlich wer 
ihre Conaistenz die des Speckes oder Knorpels u. 
verdankte ihre faserige Textur den eintretenden 
Nervenbündeln. Wahrscheinlich beginnt später 
in einem solchen Afterproducte ein Erweichungs- 
procesa mit Bildung von tropfbarer Flüssigkeit. — 
Hinsichtlich der Grotte fand man Neurome von 
der eines Mohnkornea oder einer Erbse bis zu 
der einer kleinen Melone. — Mit einem Neuroma 
sind entweder Schmerzen beim Drucke auf das- 
selbe u. durch die Muskelbewegungen verbunden, 
oder ein Gefühl von Taubheit u. Ameisenkrie- 
chen. Bisweilen steigern sich diese Symptome 
eher bis zum heftigsten brennenden Schmerze, ja 
selbst zu epileptischen Anfeilen — Die Erütte- 
hungsart dieses Debets ist noch sehr dunkel ; in 
dem vom VC angeführten Falle war mechan. Ver- 
letzung mit folgender Entzündung u. Ergiessung 
plastischen Exsudates in das Neurilem die Ursa- 
che. Indess lässt sich wohl annehmen , dass pri- 
disponirende innere Bedingungen die Bildung eines 
so eigenlhüml. Afterproductes begünstigen müs- 

Mn> |)ie Radicalhtilung kann nur durch des 

Messer geschehen, was bis jetzt eile viel schmerz- 
hafteren Arzneimittel bei weitem übertreffen hat. 
[Heckte Jnnal. III B. 4. HJt. 18S6.] {Bock.) 

140. Ueber die widernatürlichen After ohne 
Vorsprung u. über eine neue Behandlungtwtiee 
derselben; vom Prof. V elpeeu. Die widernatürl. 
Afler ohne Vorsprung lassen sieh unter 2 Classen 
bringen , indem die einen mit einem Kanäle , ei- 
nem häutigen Trichter versehen sind , die ande- 
ren aber nicht. Die der erstem Clesie heilen im 
Allgemeinen ganz gut, wenn sie nicht durch ein 
coustitutionelles Leiden oder doroh eine organ. 
Störung, oder durch eine örtl. Complioetion on- 
terhaliea werden. Die der zweiten Classe hinge- 
gen leisten meistentheils den gewöhnlich gegen sie 
angewendeten Mitteln hartnäckigen Widerstand. 
Die Behandlung dieser letztern hat sich Vf. insbe- 
sondre in diesem Aufsetze zum Gegenstände ge- 
nommen. Die Cauterisation, die Autoplastik, die 
Art von Hautstöpsel, durch den er mit glückli- 
chem Erfolge 2 Fistulae laryngeae sobloss, gewähr- 
ten ihm hier nicht den erwünschten Erfolg; denn 
die scharfe oder septische Netur der Darmmaterien 
u. die callöse Verhärtung der benachbarten Ge- 
webe sind zwei sehr schwer tu überwindende Hin- 
dernisse. Vf. kam daher auf folgendes neue Ver- 
fahren , welches er em 25. Nov. 1835 unter Bei- 
stand des Dr. M Ott ens New- York bei einem 27- 
jähr. Karrenfiihrer verrichtete. 

IM« Fistel desselben lag oberhalb des Fallop. Ban- 
des In der Reg. üiaca, der |bern Mündung de. Leis.en- 



Digitized by Google 



194 



IV. Chirurgie und Ophthalmologie. 



k anal» gegenüber. Wenn man den Finger einführte, so 
fühlte man eine weite Höhle. Die Klysdro spülten di« 
Darmkothpartien durch die Wunde heraus, weshalb mau 
das Coecum für den Sitz der Perforation hielt. Der auf 
eine excentrische u. fast kreisförmige Weise durchbohrte 
Darm wurde durch die Veiwachsungcn , welche die Ent- 
zündung herbeigeführt hatte , in der Nähe der Wunde 
festgehalten. V. achloss die ganze Fistel durch 2 halb- 
mondförmige Schnitte ein , die aber von den Selten nach 
dem Centrum hin schief u. so verliefen, dass sie den 
Darm oder wenigstens seine Schleimmembran nicht mit 
uiufassten, Beide Schnitte zusammen bildeten eiue El- 
lipse. Ks wurden hierauf an den beiden Enden der El- 
lipse 2 Hefte , hierauf ein drittes u. viertes in der Mitte 
eingelegt, wobei man aber dahin zu sehen hat, dass die 
mittleren nicht bis in die Bauch - oder Darmbohle geben, 
aber doch dem tiefen Theile sich so viel als möglich nä- 
hern. Es wurden auf diese Weise die beiden Wundrän- 
der vereinigt, nachdem ein 2J" langer, die Haut, die 
unter der Haut gelegene Lage u. die Apo neu rose des 
Obliquus maj. abdom. orofassenderSchnitt auf jeder Seite 
12 oder 15'" nach aussen von der Wunde gemacht, n. 
das Ganze gehörig gereinigt worden war. In die seit- 
lichen Wunden wurde ein Charpiecylinder eingelegt, um 
die Ränder von einander zu entfernen u. darüber ein 
sehr schwacher Compressivverband gemacht. In den 
folgenden Tagen stellten sich Koliken ein u am 17. hat- 
ten sich die Darmkothpartien dermassen angesammelt, 
dass man die Hefte durchschneiden musate u. die Ope- 
ration gescheitert zu sein schien. Man wusch die Wund- 
ränder, empfahl dem Kranken sie so reinlich als mög- 
lich zu halten u. setzte ihn auf ein stärkendes, aber nicht 
sehr reichliches Regim. Bis zum 23. trat nichts Bemer- 
kenswerthes ein , die Materien flössen weniger reich- 
lich ab. Die beiden seitlichen Einschnitte bewirkten, 
dass trotz der Ruptur der Fäden die Wuudränder ein- 
ander genähert blieben. In den folgenden Tagen gin- 
gen die Materien immer seltner n. endlich gar nicht mehr 
durch die Wunde ab u. es sebtoss sich diese unter fort- 
währender Anwendung van Kl j stiren, um die Anhäu- 
fung von Materien zu verhindern , bis zum 8. Febr. 

Der Vf. bemerkt nachträglich, dass die seiti. 
Einschnitte eine solche Erschlaffung bewirken, dass 
die angefrischten Ränder der Fistel fast von selbst 
iu Berührung treten. Die Naht braucht daher nur 
sehr massig fest angezogen zu werdeu. Wegen der 
Anschwellung des Muskel - u. Zellgewebes seb Wes- 
sen sich die seilt. Einschnitte vor dem 15- oder 20. 
Tage nicht, lassen also der Fistel die gehörige 
Zeit sich zu schliessen. Nur müssen sie lang u. tief 
sein, sollen sie diesen doppelten Zweck gehörig 
erreichen. Uebrigens glaubt Vf., dass es noch bes- 
ser sein dürfte, den Bauch u. die Wunden nicht 
zu comprimiren , sondern sie völlig frei zu lassen. 
Auch möchte eine strenge Diät , Ruhe u. in den 
ersten 8 Tagen jeden Abend ein abführendes Kly- 
stir sicher sehr zweckmässig sein , da wahrschein- 
lich , wenn diess geschehen wäre, am 17. nicht 
die übelen Zufälle eingetreten sein dürften. Das 
Verfahren des Vf. besteht also kurz darin, dass 
man bei den widernatürl. Aftern ohne Vorsprung 
das inoduläre Gewebe auf eine solche Weise hin- 
wegnimmt , dass der tiefe oder Darmcontour der 
Fistel verschont wird ; dass die Heftfäden nicht bis 
in den Darm gehen; dass man einen 1" langen 
Einschnitt auf jeder Seite macht; dass man, ohne 
den Bauch zu comprimiren, verbindet; jeden 
Abend ein Abführmittel giebt u. den Kranken auf 
eine strenge Diät setzt. Uebrigens kanu diese Me- 



thode allein oder in Verbindung mit den verschie- 
_ denen Arten von Autoplastik versucht werden. 

[Journ. hebd. Ar. 27, 28 et 29. 1836.] {Schmult.) 

141. Prakt. Bemerkungen über gewisse fistu- 
löse sf bscesse in der Umgebung des sffiers. Man 
soll die Fisteloperation nicht sogleich nach Eröff- 
nung des Abscesses vornehmen, sondern erst einen 
oder zwei Monate nachher , nachdem die Conge- 
stion u. Entzündung in den Tbeilen sich gelegt 
hat. Das entgegengesetzte Verfahren hatte iu eini- 
gen Fällen den Tod zur Folge. [Bull, de thi-rap. 
T. IX. Livr. 4.J (Schmidt.) 

142« Merkwürdige Schusswunde , beobacht. 
vom med. Pracl. Dressel in Treuen. 

Am 25. Febr. 1833 wurde D. eiligst zu einem Man- 
ne gerufen , der im Walde durch das unvermuthete Los- 
gehen einer Flinte lebensgefährlich verletzt worden war. 
Der Kranke lag höchst erschöpft u. vom Blute triefend, 
mit blassem entstelltem Gesichte u. kalten Gliedmasscn 
auf seinem Lager. Bei Untersuchung der Wunde stellte 
sich zuerst eine auf dem linken Hinterbacken mehr nach 
unten u. dem After hingehende, trichterförmige, an den 
Rändern durchlöcherte Wunde von ungefähr 2" Durch- 
messer dar, welche Haut u. Muskeln völlig durchbohrt 
hatte u. nach dem After herab einen 34" langen Kanal 
bildete , in den man einen Finger bequem einbrachte u. 
damit bis zum Ausgange, an den After u. das Mittel- 
fleisch gelangte. Quer durch die obere Oeffnung zog 
sich eine Fleischbrücke von 2" Länge u. \" Breite. Aus 
der Wunde am After u. Mittelfleische, deren Umfang 
mehrere Zolle betrog, ergoss sich venöses Blut, was 
nicht ohne Mühe gestillt werden konnte. Das ganze 
Mittelfleisch war durchrissen , auch fehlte die untere 
Partie der Aftermündung saromt den Sphincteren. Vom 
Mittelfleische selbst war nur noch ein kleines Hautstück 
vorhanden, welches ebenfalls eine Brücke bildete, un- 
ter welcher der Schusskanal sodann weiter bis zum hin- 
tern o. untern Theile des Scrotum fortlief u. hier seinen 
Ausgang mit 2 Oeffnungen von unbestimmtem Umfange 
nahm. Diese winklige Richtung des Schusskanals konnte 
nur durch Bücken u. Vorwärtsschreiten des Verwunde- 
ten im Momente des Schosses möglich geworden sein. 
Auch in die Wunde nahe am Scrotum konnte D. be- 
quem einen Finget einbringen u. den untern u. hintern 
Theil der Harnröhre fühlen. Der Hodensack selbst war 
bedeutend geschwollen, höchst empfindlich u von schwarz- 
blauer Farbe. Es mussten mehrere Schrote durch ihn 
gedrungen sein, wie diess einige kleine rundliche , blu- 
tende Oeffnungen bewiesen. Der linke Hode u. der Pe- 
nis ebenfalls sehr geschwollen , schmerzhaft, die linke 
Leistengegend sehr empfindlich, die rechte, wo eine 
Hernia, hingegen nicht ergriffen. Hinter u. unter der 
Harnröhre in den Hautdecken zwei Schrote, erstere 
schien aber unverletzt. Mehrere Schrate hatten auch 
die Oberschenkel gestreift, einige sassen unter der Haut. 
Die ganze Unterbaucbgegend schwarzblau gefärbt, nicht 
schmerzhaft. Nach gestillter Blutung ward nicht ohne 
Schwierigkeit der Verband angelegt. Mehrere Pluma- 
ceaux, mit verdünnter Mixtora voln. acid. befeuchtet, wur- 
den in die Wunden gebracht u. mittels Heftpflaster be- 
festigt. An den durchrissenen Damm zwei blutige Hef- 
te , um einem weitern Einreissen der Fleischbrücke vor- 
zubeugen , Compressen , ebenfalls mit der sauren Wund- 
mixtur befeuchtet, übergelegt; späterhin massig warme 
aromatisch - spiritnöse Bä Innigen über die sämmtl. affi- 
cirten Partien. Innerlich Emulsion mit Salpeter u. Lau- 
dan um. D. befürchtete wegen der bedeutenden Ver- 
letzung Brand oder Tetanus u. zog noch einen Wund- 
arzt zu. Die Nacht verging ruhig, aber ohne Schlaf. 
Schmerzen nicht bedeutend, Blut drang nur wenig durch 
den Verband. So auch den folgenden Tag, u. den Bä- 
hungen wurden Calmus u. Nelkenwurzel zugesetzt. Am 
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dritten Tage , nach leidlicher, Jedoch schlafloser Nacht, 
sahen die Wunden schwarzblau, verbreiteten einen aas- 
hafieo Geruch, auch der Verband war von blutiger atin- 
kender Flüssigkeit durchdrungen. Aus der Wunde aus 
After drang bisweilen röthlichtes Waaser , auf welchem 
kleine ölige Kügelcben schwammen. Puls birtlich u. 
häufig, jedoch keine bedeutende Gefäsaaufreguog , der 
Durst massig. Am 1. März begann bei leidlichem Aus- 
sehn der Wunden die Eiterung. Mehrere Stücken Zell- 
gewebe lösten sich ab ; der Umfang der Wunden zeigte 
einen rötbUchten Streif als Grenze des Abgestorbenen. 
Innerlich erhielt Pat. Infus, calom. arom. et caryophyl- 
lat. mit Spiritus muriaticu-aeth. Die Plumaceaux mit 
einer Mischung aus Tinct. benzoös comp., myrrhae u. 
Spir. anthos befeuchtet. Bis zum 2. März waren nocli 
keine Stühle u. Urinausleerungen erfolgt, doch deshalb 
keine Beschwerde, der Unterleib welch, weniger schwäre- 
licht; kein Wundfieber. Ricinusöl bewirkte am folgen- 
den Tage flüssigen Stuhlgang. D. entdeckte heute noch 
eine kleine Oeffnung an der untern Fläche der Wurzel 
der Harnröhre, die mit der Wunde am Mittelfleische in 
Verbindung stand u. aus welcher einige Fasern Tuch ge- 
zogen wurden. Die Geschwulst des linken Hoden be- 
trächtlich vermindert, auch floss heute 'der erste Urin, 
jedoch nur tropfenweise u. unter Schmerzen längs des 
Laufes des Urins ab. 5. März gute u. starke Eiterung, 
in der Tiefe der Wunden gesunde Granulation. Stühle 
mehrmals, jedoch beschwerlich, sowohl wogender Wun- 
de am After, als auch wegen deren Verunreinigung. Die 
ölige Flüssigkeit quoll noch immer aus dem Mastdarme. 
Verband der Wunden mit Ungu. basilicum , mit Zumi- 
schung von Tinct. myrrhae u. benz. comp., gegen die 
Urinbeschwerden Mohnemulsion mit Kampber u. Lau da - 
num; darauf am folgenden Tage Nachlass derselben, 
doch täglich nur einmal Urinentleerung. 11. März. Fort- 
schreitende Besserung. Heute wurden die beiden Scbrot- 
körner unter der Harnröhre mittels eines Einschnittes 
entfernt. Wegen Stuhlverstopfung Infus, laxat. Bis Ende 
März hatten sich die Wunden am After u. Mittelfleische 
mit jungem Fleische ausgefüllt, die Heilung ging rasch 
von Statten , auch die Beschwerden bei der Stuhl - u. 
Urinentleerung waren fast ganz verschwunden. Jetzt, 
wo die Geschwulst am Hodensacke sehr abgenommen 
hatte , konnte D. einige Sckrotkörner tief im linken Ho- 
den deutlich wahrnehmen, ihren eigentlichen Sitz aber 
nicht genau bestimmen. An dieser Stelle bildete sich 
Mitte Mai ein Abscesa, welcher bald in ein Geschwür 
mit eingebogenen schwammigen Rändern ausartete «. viel 
unreinen Eiter absonderte. Gleichzeitig wurden die 
Leistendrüsen dieser Seite afßcirt; auch an der reebteu 
Seite des Hodensacks zeigte sich nochmals an der Stelle, 
wo einige Schrote ihren Ausgang genommen, ein ebenso 
beschaffenes Geschwür. Die Heilung erfolgte durch 
Ungu. terebintb. c. carb. tiliae praep. u. Tinct aloes. 
An der Wunde an der Oeffnung des Mastdarms war der 
Granulationsprocess sehr deutlich zu bemerken. Die Gra- 
nulation war hier sehr lebhaft; bald erhoben sich grös- 
sere Fleischkügelchen, reihten sich an einander u. ver- 
einigten sich zuletzt mit der übrigen Partie wieder, ein 
vollkommenes Ganze auszumachen. Endlich wurde der 
Mann geheilt entlassen. Alle Wunden waren gut ver- 
narbt, die Geschwulst des Scrotum völlig verschwunden, 
Stuhl - u. Urinentleerung in Ordnung. Nur beim Gehen 
bemerkte er etwas Spannung im iinken Oberschenkel. 
Im August war er völlig wohl. Das Scrotum beherbergt 
noch 11 Schrotkörner; der linke Hode ist um die Hälfte 
kleiner als der rechte. Am After nimmt man fast keine 
Spur der geschehenen Verwundung wahr. [Clarua u. Rm- 
diu$ Beiträge. Nr. 2. 1836 ] (Seubert.) 

143. Fall von ge/ährlic/ier Complicaüon der 
Fracluren ; vom Interne Hrn. L o b e r t. 

Ein 24jähr. Zimmermann, von einer sehr guten Con- 
stitution, der von Kindheit an vollkommen gesund ge- 
wesen war, stürzte am 15. Jan. 1836 mit einem Ge- 
rüste zusammen u. wurde darauf sogleich ins Ludwigs 



spital gebracht. Er hatte sein ßewusstsein behalteu 
u. beklagte sich, von einer allgemeinen Prostration er- 
griffen, nur über einen dumpfen Schmerz in allen Glied- 
massen. Man erkannte eine comminutive Fractur des 
antern Drittels des Oberarmknochens, ferner eine schiefe 
Fractur der mittlem Partie des Schlüsselbeins u. eine 
Fractur des rechten Vorderarms , so wie auch eine 
Fractur der mittlem Partie des linken Oberschenkels. 
Die übrigen Knochen waren unversehrt u. die in deu 
Bingeweidehöhten befindlichen Organe zeigten keine 
wahrnehmbare Störung, doch war der Puls schwach 
u. nicht häutig u. das blasse Gesicht drückte Stupor 
u. Abgeschlagenbeit aus. Es wurden die verschiede- 
nen Fracturen der Gliedmassen reponirt u. mittels der 
Sculte fachen Binde in der Reposition erhalten. Da 
der rechte Arm auf diese Weise völlig unbeweglich 
war, so überlieas man die Fractur des Schlüsselbeins 
sich selbst. (Mit Tart. stib. versetzte Tisane, Diät, 
Aderlass von 12 Unz.) Einige Zeit nach der Anlegung 
des Verbandes beklagte sich der Kranke über ein Ge- 
fühl von Kälte u. Eingeschlafensein in der rechten Hand, 
die sich auch wirklich kalt anfühlte, aber nicht ange- 
schwollen war. Wegen der Fortdauer dieses lästigen 
Gefühls wurde der Verband während der Nacht abge- 
nommen, da man aber kein Zeichen von Mortificatio« 
bemerkte, so wurde er wieder angelegt, aber etwas 
weniger fest, u. man umgab die Hand mit warmen Tü- 
chern. Allein dessenungeachtet ergriff der Torpor u. 
die Kälte schnell den Vorderarm; am 27. Febr. stellte 
sich Fieber u. Durst ein, das Gesicht wurde krank- 
haft verändert, die Haut war warm u. schwitzend. Am • 
28. Jan. dieselben Symptome. Da der Verband von 
einer eiterigen Flüssigkeit durchdrungen war , so nahm 
man ihn ab. Die Hand u. der Vorderarm waren spha- 
celös; die Epidermis löste sich in breiten Flatachen 
los u. die darunter gelegene livide u. abgestorbene Haut 
verbreitete eiuen brandigen Geruch. Die Knochen- 
fragmente waren nicht consolidirt, sondern schienen 
noch beweglicher zu sein als am ersten Tage. Aus 
der Armwunde ging graulichter Eiter hervor. Es wur- 
de deshalb die Amputation gemacht. Bei der Unter- 
suchung der Gliedmasse fand sich, dass die Art. hu- 
meral. bis zum Niveau der Fractur, wo sich ein 1'' 
langes Blutcoagulum, welches nicht an der innern Ober- 
fläche ihrer Wandungen adhärirte, endigte, vollkom- 
men gesund war, hierauf aber sich plötzlich abgeplat- 
tet, wie gequetscht zeigte u. sich bald inmitten der 
brandigen Partien verlor. Diese merkwürdige Störung 
entsprach genau der winkliebten Form eines Knochen- 
fragmentes , welches einen ziemlichen Vorsprung nach 
innen machte. Den Tag nach der Operation waren die 
oben erwähnten übelen Zufälle fast gänzlich verschwun- 
den ; diese Besserung erhielt sich in den folgend eu Ta- 
gen, allein am 8. Febr. hatte die Wunde ein weniger 
gulcs Ansehn , der Puls war fieberhaft , die Haut heisa 
u. fcchwitzend; die Zunge gelblicht; etwas Bauchschmer- 
zen ; Verstopfung seit 3 Tagen. Man verband die Wun- 
de mit Citronensaft. Abführendes Klystir; Cataplasma 
auf den Bauch; absolute Diät. Die Symptome ver- 
schlimmerten sich in den folgenden Tagen, es stellten 
sich Hallucinationon, Delirien, anhaltendes Fieber, aus- 
serordentliche Abmagerung, Betäubung u. endlich der 
Tod ein. — .S'ection. In den Kopf - u. Brustorganen 
fand sich nichts Erhebliches ; die Unterleibsorgane wa- 
ren ebenfalls normal beschaffen , bis auf die Leber, an 
deren Oberflache man graue Flecke von verschiedener 
Grösse, von einem schwarzen Hofe umgeben fand, die 
ebenso vielen Eiterberdeu entsprachen. Aehniiche Her- 
de fanden sich in grosser Anzahl im Innern der Leber. 
— Dem Vf. zufolge rührte der Brand in diesem Falle 
von der Compression der Art. humeral. durch ein Kno- 
chenfragment her. [Archiv, gen. de Paris, Jus« 1836.] 

{Schmidt.) 

144. Scliädelbruch bei gleichseitigem Vor- 
liandemein eines Markte htvamnus in der Schä- 
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dslhöhle ; von Dr. C. W. Walzer, Prof. in 
Bonn. 

Der 75jähr. K. war in der Nacht zun 4. Marz 
1 835 von einer 24 Pius hohen Mauer auf einen Kob- 
lenhaufen herabgefallen, wo er am audern Morgen ge- 
funden wurde. Nach einem Aderlässe von 1 Pfd. n. 
kalten Umschlägen um den Kopf erfolgte keioe Besse- 
rung, o. man brachte daher am Abende den noch im- 
mer besinnungslosen Verunglückten in das chirurg, Kli- 
nieuot. PaL zeigte eine entschiedene Neigung , sich 
auf die linke Seite zu wälzen; die Augen waren geschlos- 
sen, der Kopf hing vorn über. Bei gewaltsamer Oeff- 
nung der Augenlider blieben die Pupillen, wie sich über- 
haupt beide Augen gleich verhielten , gegen das Licht 
unempfindlich. Auf jede Frage, welche man dem Be- 
täubten stark In das Ohr rief, erfolgte ein „Ja", nur 
einmal ein „Nein". In den ersten 14 Tagen verschlang 
Pat. Alles , was ihm in den Mund gesteckt wurde, mit 
der grössten Gier, später vorzugsweise Flüssigkeiten. 
Bewegung u. Empfindung waren allenthalben ungestört, 
der Wille aber total unterdrückt, so dass er nur dem von 
aussen gegebenen Impulse folgte. Darm- u. Urinauslee- 
rung traten bis zum Tode , wie lange sich auch eine 
achla fäh nlicbe Betäubung fortsetzte, unwillkürlich ein. 
Bei der Schädclbesichtigung ergab sich eine empfind- 
liche Geschwulst auf der Schuppe des linken Schlaf beins 
u. auf dem entsprechenden Scheitelbeine. Nach Spal- 
tung der Integumente zeigte sich ein Schädelbruch, des- 
sen Verbreitung bis tief in die Schädelgrundfläcbe herab 
ausser allen Zweifel gesetzt wurde. Kine merkliche De- 
pression fand nicht statt. Wegen der beträchtlichen Aus- 
dehnung der Verletzung ward die Trepanation als nutt- 
los unterlassen. Ausser Eisumschlägeo, den erforder- 
lichen inneren Mitteln u. einer angepassten Diät be- 
gnügte man sich mit Blutentziehungcn, u. ward durch 
Führung des Kreuzscbuittes eine hervorgebrachte arte- 
rielle Blutung bis zar Entleerung von \\ Pfd. Blut un- 
terhalten. Diesem Umstände dürfte es auch zum Theil 
zuzuschreiben sein , dass nach dem am 23. März, unter 
den Zeichen gänzlicher Erschöpfung erfolgten Tode nir- 
gends eine Spur von Entzündung vorgefuoden wurde. 
Bei der 25 Stund, nach dem Tode angestellten 8ection 
fand sich im Unterleibe, ausser der Leber, nichts Ab- 
normes. Auf der coovexen 8eite des rechten Lobus zeig- 
ten sich 4 narbenähnlichc Stellen, die von früherer Ab- 
scessbildung oder wenigstens Abscbeidang plastischer 
Lymphe, nach Entzündung herzurühren schienen. Nach 
Oeffnung des Thorax fanden sich in den oberen Lappen 
beider Lungen viele rehe Tuberkel. Zur Oeffnung der 
Schädelhöhle wurden vorerst die Integumente zurückge- 
schlagen. Ein ovaler Theil des linken Scheitelbeins (von 
etwa l|"im Längendurchmesser) war ziemlich aus al- 
lem Zusammenhange mit den Nachbartheilen getrennt, 
u. etwas eingedrückt. Nach abwärts lief der Bruch, 
nahe vor dem knöchernen Gehörgange vorbei, mitten 
durch den grossen Flügel des Keilbeins, bis in das Ge- 
wölbe der linken Augenhöhle. Nach Abheben des lin- 
ken Scheitelbeins zeigte sich die äussere Seite der har- 
ten Hirnhaut in dem Umfange von 2" Lauge u. 1" Breite, 
entsprechend dem Schädeleindrucke, oberflächlich in 
Verschwärung ubergegangen. Die innere seröse Seite 
hatte wenigen Antheil genommen. Wundflüssigkeit oder 
Kiter fand sich nicht Die linke Hemisphäre des grossen 
Gehirns war an der gedrückten Stelle etwas abgeplat- 
tet. Eine Entzündungssuur fand sich , wie gesagt, nir- 
gends. AU die vorderen Lappen des grossen Gehirns in 
die Hdne gehoben wurden , erschien «wichen ihnen, auf 
u. vor dem Keilbcinsattel, eine grosse rundliche Ge- 
schwulst, welche auf der Kuochensubstanz, nahe vor 
dem Chiasma der Sehnerven u- vor der Stelle, wo die 
Hypophvsis liegt, welche ganz normal war, fest auf- 
sass. Sw bedeckte die Siebplatte völlig, u. war so mit 
den Riechnerven verschmolzen , dass von diesen keine 
Spur gefunden werden konnte. Der Umfang der Ge- 
schwulst betrug an der Grundfläche 6 t ", der Quer- 



durchmesser der Basis 2" 1"'. Die äussere Oberfläche 
war mit keiner Haut, sondern nur von lockcrm Zeil- 
stoffe umkleidet. Durchschnitten zeigte das Afterge- 
wächs eine Aehnlichkeit mit dem Pankreas , war aber 
feiokörnichter U. fleischfarbener, merklich härter als 
daa Gehirn und elastisch, doch so, dass die Finger- 
spitze dennoch einen Eindruck zurückliess. 

Obscbon mehrere Eigenschaften nicht dafür 
sprachen, so muss das Afterproduct doch, bei der 
noch mangelhaften Classification dieser Erzeugnis- 
se, dem Markschwamrae zugezählt werden. Vf. 
hat eine Abbildung beigegeben. In physiolog. Hin- 
sicht ist die totale Destruction oder vielmehr Ab- 
wesenheit beider Riechuerven um so be merkens- 
werter, als sich, nach darüber eingezogener Er- 
kundigung, kaum in Zweifel ziehen lässt, dass 
der Mann gerochen, u. noch kurz vor seiuein To- 
de, als ein starker Schnupfer, bei Untersuchung 
eines Tabaks Uber dessen Gestank geklagt habe. 
Mery u. Berard fanden ebenfalls bei Sectionen 
mehrerer ludividuen die Riechnerven destruirr, oh- 
ne dass derGerucbssiun zu Lebzeiten beeinträchtigt 
gewesen wäre. Namentlich wird M a g e n d i e hier- 
in für seine Behauptung: dass der 5- Hirnnerv der 
Träger der GerucbsempfinduDg u. dieFunctiou des 
1. Paares noch unbekannt sei, eine Gewährleistung 
finden. Auch liesse sich die Ansicht Eschricht's, 
dass unter solchen Umständen die Gefühlsempfin- 
dung der Nase mit der Geruchsempfmdung ver- 
wechselt werde , durch diesen Fall unterstützen. 
Vf. spricht aber seine Meinung über diesen wich- 
tigen physiolog. Punkt dahin aus, dass das 1. u. 
5. H hn nervenpaar für dieflervorbriuguug der Sen- 
sation gleich wichtig sind. Ist der Stamm des 5. 
Nerven durchschnitten, so wird die Function des 
Gesichts auf der oorrespoodirenden Seite aufge- 
hoben, das Auge verliert Bewegung, Glanz, scheint 
gleichsam verdorrt. Ebenso verhält es sieb bei 
M a g e n d i e 's Vivisectioneo mit dem Gerüche ; so- 
bald der 5. Nerv durchschnitten war, brachte kein 
Reiz mehr auf die Naseuschleimhaut eine Wirkung 
hervor. Der Nerv, opticus u. olfactortus vermögen 
also allein u. für Mick nicht gehörig zu fungiren, 
u. die Hülfe des Trigeminus ist ihnen unentbehr- 
lich. Der 5. Nerv ertheilt den Sinuesorgaueu die 
Fähigkeit zu empfinden im Allgemeinen; die Be- 
sonderheiten aufzunehmen , ist aber Sache der 
speziellen Sinnesnerveu , also für deu Geruch — 
des 1. Nervenpaares. Genau den Antheil jedes 
dieser 2 Nerven bei einer solchen Sinuesfunction 
zu bestimmen, dürfte schwerlich getingeu , u. am 
wenigsten dürften die Beobachtungen genügen, 
welche während der Qual voo Visisectionen an 
Thieren angestellt werden. Ein von Bishop, in 
der Londou Gazette. Deobr. 1838, erzählter Fall 
(vergt. Müller *s Archiv 1884, S. 132) ist nicht 
genau u. daher nicht hinreichend , das Gegentheil 
darzuthun. Der 5. Nerv scheint übrigens Tür das 
Geruchsorgan noch wichtiger , als für das Seh- 
organ , wofür mehrere Beweise beigebracht wer- 
den. In vorliegendem Falle konnten die Geruchs- 
äusseruugen nicht blos Folge einer Anregung der 
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allgemeinen Reizempfäiiglichkeit der Nasenschleiin- 
bant sein, indem der Mann im Stande gewesen 
war , den Geruch sogar zu qualificiren. — Der 
ansehnliche Druck, welchen die beiden vorderen 
Hirnlappen von der Altermasse erlitten haben 
inussten, machte andere Aufklärungen über den 
Hann wünschenswert!* , allein trotz dem, dass der 
Mann seit 2 J. als geistesschwach angesehn wor- 
den war, so hatte er doch, nach glaubwürdigen 
Zeugen, oft Monate gehabt, in welchen er seines 
Verstandes völlig mächtig gewesen war. Seit 2 J. 
litt er ebenfalls schon an unwUlkürl. Stuhlgänge. 
Uebrigens war er dem Trünke sehr ergeben, u. in 
der letzten Zeit ein ungemein starker Esser. Auf 
dem linken Auge hatte er seit den letzten Mona- 
ten von 1834 nicht mehr gesehen. Diese Resultate 
stimmen ziemlich mit anderen Ergebnissen über 
die Bedeutuug der Hemisphären des grossen Ge- 
hirns überein. — Zum Schlüsse fügt Vf. noch 
Einiges über die Trepanation bei , eine Operation, 
gegen welche sieb in deu neuesten Zeiten mehrere 
deutsche Wundärzte ebenso sehr erklären, als man 
seit Mursinna's u. Louvr ie r's Preisschriften 
den entgegengesetzten Weg einschlug; eiu neuer 
Beweis der allen Wahrheit, wie schwer es der 
Mehrzahl der Aerzte wird, die goldne Mittelstrasse 
zu wandeln , auf welcher für die Trepanation ge- 
wiss nur das wahre Heil zu finden ist, wie sieb Vf. 
durch eine 27jähr., im Frieden u. Kriege erwor- 
bene Erfahrung überzeugte. Bei der gegenwärti- 
gen Stimmung dürften sich uro so mehr anter den 
bei vorstehendem Falle obwaltenden Umstanden 
wenige Aerzte finden, welche hier trepauirt ha- 
ben würden. Dennoch, meint Vf., lässt das Resul- 
tat der Section Einwürfe gegen die eingeschlagene 
Behandlung zu. Obschon der Bruch bis in den 
Scbädelgrund, ja durch das Keilbein bis in die 
Augenhöhle drang, war die Heilung nicht absolut 
unmöglich, da der Erguss von Wundfeuchtigkeit 
u. die Bildung von Eiter glücklich genug verhü- 
tet worden waren , u. Vf. einen ähnlichen Fall, wo 
der Schädelbruch bis tief in die Basis hiuabreichte, 
zur Heilung führte. Das vorgerückte Alter con- 
traindicirte ein eingreifendes Verfahren, in sofern 
Pat. noch ungewöhnlich kräftig war, vielleicht 
nicht ganz, u. von dem Afterpro Jude konnte mau 
bei dem andauernd betäubten Zustande keine Ah- 
nung haben. Es ist nicht unwahrscheinlich , dass 
der unglückliebe Ausgang zum grossen Theile 
durch den Druck der linken Hemisphäre bedingt 
wurde, indem er bedeutend geuug geweseu war, 
eine oberflächliche Verschwäruug der harten Hirn- 
haut zu erzeugen. Der Druck wirkte indess un- 
zweifelhaft auch von der Aftermasse aus. Vf. ist 
nun zwar in Betracht der sämmtüchen hier statt 
habeudeu Umstände überzeugt, dass die Trepanation 
keinen reellen Nutzen gebraobt haben dürfte, würde 
aber bei gleicher Schäclelfractur eines jugendlich 
kräftigen, .von krankhafter Verstimmung frei ge- 
wesenen Menschen, unter übrigens günstigen Aus- 
sen Verhältnissen, die Trepanation oder die Weg- 



schaffung des drückenden Schädeltheils auf jedem 
möglichen Wege für unbedingt indicirt halten. 
Die Blosleguug des Schädels in hinlänglicher Aus- 
dehnung führt einen Vortheil — den der siebern 
Diagnose — mit sich, der durch den etwaigeu 
Nachtbeil höchst selten überwogen wird. Bei einem 
Erwachsenen abwarten , ob die Natur das nieder- 
gedrückte Schädelstück nicht selbst wieder her- 
vorheben werde , hält Vf. für verwegen u. einer 
durch die Physiologie erleuchteten Chirurgie un- 
würdig. [Rust's Magax. B. 45. H. %.] {Hacker.) 

145- Fractur der Wirbelsäule mit Depression 
des Processus spütosus; von David L. Roger, 
M. D. zu New- York. 

Ein Mann von 31 J. fiel vom Dache eines Sstockt- 
gen Hauses auf einen Koblenkasteo hinab u. serbrach 
sich den Dornfortsatz des ersten Lendenwirbels, so, 
dass derselbe nach dem Rückenmark hia deprimirt war. 
Man fühlte deutlich einen Zwischenraum zwischen dem 
letzten Rücken - u. dem 2- Lendenwirbel. Die Symptome 
bestanden wie gewöhnlich in Lähmung der unteren Ez- 
treni täten' u. Schmerz, weahalb man sich, da erstere 
nach einiger Zeit fortwährend sich gleich blieb, zur Ent- 
fernung des deprimirten Kaochenstückes entschloss. Der 
Kranke ward auf die Seite gelegt, da er die Lage anf 
dem Gesichte wegen eintretender Erstickuitgszufälle nicht 
aushalten konnte, ein Szolliger Einschnitt längs der Wir- 
belsäule gemacht, wobei sich einige dein letzten Rücken- 
wirbel aiigehörige, von dessen Dornfortsalte abgebro- 
chene Knochenslücke zeigten, diese wurden entfernt u. 
hierauf die einseinen Stücke des zermalmten ersten Len- 
denwirbels weggenommen , wobei man indess genöthigt 
war. sich tbeilwetse der Hey' sehen Säge zu bedienen. 
Es konnte indess auch mittels dieses Instruments, wegen 
grosser Schmerzen , die sein Gebrauch dem Kranken 
verursachte, der Zweck der Operation nicht vollkommen 
erreicht werden u. es gelang nur nach vieler Mühe , den 
deprimirten Theil des Rückenwirbels zu entfernen. Das 
Rückenmark lag in einer Länge von 2" blos, war mit 
geronnenem Blute bedeckt, erschien aber übrigens unbe- 
schädigt. Das Blut ward entfernt, e'ne blutige Naht 
angelegt o. der Kranke in der Rückenlage zu Bette ge- 
bracht Eine Viertelstunde nach der Operation fühlte 
sich der Kranke sehr erleichtert, es kehrte Empfindung 
in die unteren Extremitäten zurück n. er schlief einige 
Stunden hindurch ruhig. Am Abende desselben Tages . 
fing indess der Kranke an über Schmerzen in den Fünen 
zu klagen, diese waren entzündet u. mit Blasen besetzt. 
Die Wunde am Rücken, welche dem Kranken anfangs viel 
Schmerz verursacht hatte, war von guter Beschaffenheit, 
die Entzündung an den Füssen aber, welcher, wie man 
nunmehr entdeckte, eine Zerschmetterung der meisten 
Knochen des Kusses als Ursache zum Grunde lag, ging 
unaufhaltsam in Brand über u. der Kranke starb am 8. 
Tage nach seiner Aufnahme. Section- Die Wunde am 
Rücken durch gesunde Granulation zur Hälfte geschlos- 
sen » die Rückenwirbel in normal. Lage, der 1. Lenden- 
wirbel zeigte eine Fractur seines Körpers , jedoch ohne 
Dislocation, das Rückenmark erschien gesund. Der Vf. 
empfiehlt, die Operation unter ähnlichen Verhältnissen 
jedesmal vorzunehmen, da im gegenwärtigen Falle der 
Erfolg günstig gewesen u. übrigens unter solchen Um- 
ständen durch dieselbe nichts zu verderben sei. ( Ameri- 
can Joum. Nr. XXXL 1836.] [fladks.] 

146. Radley, über Heilung der Beinbrüche 
ohne Schienen oder enge Binden. Der Vf. bestrei- 
tet die Nothwendigkeit, das gebrochene Glied be- 
wegungslos zu erhalten. Seiner Meinung nach ver- 
mehrt u. befördert eine massige zeitweilige Bewe- 
gung des Gliedes die Erzeugung des Callus. Er 
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bedient sich zu Heilung von einfachen Beinbrüchen 
blos eioes mit Leder überzogenen gepolsterten Kis- 
sens mit Riemen , einer vielköpfigen Binde u. der 
etwa Hölingen Waschungen der Oberfläche des 
Gliedes. Nie wendet er Aderlasse dabei an , son- 
dern nur Auflösungen von Tart. stib. mit Spir. 
Minder, u. dergl. [Lancel Fol. /. Nr. 8. 1836.] 

(Scholl.) 

147. Beobachtungen aus der chirurg. Klinik 
des Hospitals St. Pierre zu Brüssel unter Seutin, 
initgetb. vom luternist Mathyssen. 

1. Beob. Esttirpation der rechten scirrhöten Brust 
bei einer 43jähr. Krau. — 2. Beob. Schuppige, feuchte 
Flechte an der Unken untern Extremität, tgphilituch- 
krätziger ISatwr. Homöopathie, kein Erfolg. — Schwe- 
felmittel, schnelle Heilung. (Beide Fälle ohne Interesse.) 

3. Beob. Starke Contution det Kopfe», Tod. Ein 
20jähr. Mensch kam wegen einer Contusion des Kopfes, 
die den rechten bintern u. seitlichen Theil desselben ge- 
troffen hatte u. von einer ansehnlichen Blutergiet.su ng 
begleitet war, in das Hospital. Als am andern Tage 
die Geschwulst geöffnet wurde, entleerte sie ausser ge- 
ronnenem u. flüssigem Blute auch einen kleinen Knochen- 
splitter. Die Knochen waren vom Hinterhauptshöcker 
bis über das Ohr entblöst. Leichter Verband , anfangs 
jauchiger Eiter , später gute Eiterung. — 8 Tage be- 
fand sich Pat. gut. Am Abend des 9. Unwohlsein, Kopf- 
weh, die Ränder der Schnittwunde blass, der Biter 
wird wieder jauchig. Am 10. T. Schwindel , Kopfweh, 
Zunge in der Mitte weisilicht belegt, Durst, Fieber, 
trockne Haut. 3 Aderlässe zu 6 Uns. , 12 Blutegel hin- 
ter die Ohren, kalte Umschlage. — Am 11. Tage Ver- 
schlimmerung , noch 2 Aderlässe zu 8 Uns» , einer am 
Arme, der andre am Fusse, 24 Blutegel, kalte Um- 
schlüge. Sopor, Anschwellung der Augenlider, Sehnen - 
hüpfen, Delirien, Lähmung, Tod. (Am Schlüsse wird 
mit Recht bemerkt, dass doch wohl die antipblogist. Be- 
handlung hatte früher eintreten sollen. Ref.) — Autoptie. 
Bei Eröffnung der Schädelhöhle bemerkte man zur rech- 
ten Seite des Hinterhauptshöckers eine Vertiefung o. in 
ihrer Mitte ein Loch, aus dem wahrscheinlich der oben 
erwähnte Splitter kam. In der Umgebung waren die 
Knochen von einer vor 5 Jahren erlittenen Verletzung 
her (blessure) krankhaft verändert {älteres). Die Dura 
mater hing an dieser Stelle fester als an den übrigen mit 
dem Knochen zusammen. Zwischen ihr u. dem Knochen 
eine kleine Eiterung, ebenso zwischen dem Gehirn u. 
seinen entzündeten Häuten. — Die Schleimhaut des Ma- 
gen* entzündet. [Annal. de mid. beige, FcVr. 1836.1 

(H. Haeser.) 

148. Aneurysma aorlae mit Krankheit der 
lialbmondförmigen Klappen ; von Dr. Mac. 
A d a in. 

M. Williams, Wlttwe von 35 J., icncophlegmat. u. 
von breiter Gestalt , wurde von Husten befallen mit co- 
piösem Auswurfe, Dyspnoe, zuweilen Biutspucken, An- 
fällen von heftiger Palpitation u. Neigung zu Ohnmäch- 
ten. Mit diesen Beschwerden kämpfte sie einige Jahre, 
die Menstruation blieb weg u. seitdem entstanden heftige 
Schmerzen in den Lenden u. dem rechten Hypochondrium, 
Anorexie, Kupfergeschmack, der Urin war porterfarbig. 
Vor 6 Wochen trat Ziehen u. grosse Mattigkeit in den 
unteren Extremitäten ein mit durch Husten vermehrtem 
Schmerze in der linken Regio epi- u. hypogastrica u. 
quer über den schmälsten Theil des Rückens, heftiger 
Durst u. Tenesnius. Bald darauf Geschwulst der Füsse, 
die sich nach u. nach über den Bauch ausdehnte, häufige 
Stühle mit Leibschneiden. Bei der Aufnahme fand sich: 
Haut dunkelgelblicbt, bedeutende Geschwulst des Lei- 
bes, der Brust u. der Füsse, Schmerz beim Drucke aufs 
Epi- u. Hypogastrium sinistr., starker Husten u. Aus- 
wurf, Puls klein, schwach, zuweilen hitermittirend, 



von 90 Schlägen ; Zange an den Seiten weisslidit in 
der Mitte roth. Durch das Stethoskop liess sich in den 
meisten Gegenden des Thorax sonores Rasseln bemer- 
ken , unter den Schlüsselbeinen u. am hintern Theile des 
Brustkastens etwas Knisterrasseln; der Herzimpuls war 
schwach , Herzlöoe bell u. laut , auf der ganzen vor- 
dem Brustwand deutlich hörbar ; der 2. Ton ist mit ei- 
nem musikalischen Gemurmel, wie Taubengurren , ver- 
bunden, welches einem uodificirtcn sonoren Rasseln 
nicht unähnlich war, aber nicht aas den Bronchien kam 
indem es bei verhaltenem Athmen fortdsuerte. Bei der 
Percuasion in der Rückenlage tönte der Leib vorn a. 
seitlich tympani tisch , die hintere obere Reg. lumb. 
dumpf, in der Seitenlage heil. 3 Wochen nach ihrer 

Aufnahme starb die Frau unter colliquativer Diarrhöe. 

Die Behandlung war blos palliativ gewesen. Dysuuöe 
war nie gross gewesen, Palpitation befiel sie nur zu- 
weilen , wenn sie gerade darum befragt wurde. Das 
Gurren war bis zum Tode immer gleich geblieben. Sec- 
tion (den Tag nach ihrem Tode) : Hautzellgewebe stark 
gelb; in den Brustböhlen, besonders der rechten, be- 
trächtliche Menge Serum ,• rechte Lunge mit der Pleura 
cost. bedeutend verwachsen, um } verkleinert, bestand 
fast ganz aus roher Tuberkelmasse, das zwischenliegende 
Gewebe verdichtet, nicht hepatisirt; die linke ausser 
einzelnen Tuberkeln gesund. Im Pericard. fanden sich $jj 
Serum; Herz war breiter als gewöhnlich; ein grosser 
weisser Fleck am rechten Ventric, desgleichen einer von 
coagulabler Lymphe am Sept. näher der Spitze; die 
rechten Höhlen, besonders der Vorhof sehr erweitert, 
das Ohr angewöhnlich breit; Muse peclin. stark ent- 
wickelt; Valv. auric.-veatric. beider Seiten gesund; der 
linke Ventrikel hypertrophisch ; Valv. semil. aortae ver- 
dickt, zusammengezogen, zum Theil cartilaginös u. un- 
fähig, die Oeffnung zu schliefen. Gleich über dem 
Ursprünge der Aorta führte eine runde Oeffuung von 
1" Durchmesser in den Wänden der Aorta in eine tau- 
beneigrosse Höhle , die eine unverwaebsene Lage Faser- 
stoff, einer Honigscheibe ähnlich, enthielt. Die Höhle 
wurde von einer enteneigrossen Geschwulst umschlossen, 
die sich durch einen Hals eng mit der Aorta verband ; 
ihre eine Hälfte lag im Pericard. , die andre ausserhalb. 
Die Geschwulst befand sich hinter der Aorta adsc. u. 
Art. pulm. , zwischen der Bifurcalion der Bronchen, 
deren linken sie etwas comprimirte; die Membr. muc! 
der mit röthlichtero, gelatinösen Schleime bekleideten 
Bronchen sehr injicirt. Die Wände des Tumor schienen 
eine Fortsetzung der Aortenbäute zu sein, obgleich sie 
nicht deren Dicke u. Resistenz hatten; auch lies« sich 
an den inneren Membranen beider mit dem Messer keine 
Grenze entdecken. Bei Oeffnung des Sackes durch die 
Trachea fand man eine zolldicke, fibröse, fast knorp- 
lige Masse, die aufgeschnitten concentrische Blätter 
von abwechselnd bleicher u. röthlicbtgelber Farbe zeigte 
u. nach der Aortenöffnung zu concav die hintere u. seit- 
liche Grenze der Höhle bildete u. jenen freiliegenden 
(siehe oben) Faserstoff umschlossen hatte. Die Aorta 
adsc. war stark erweitert, vom Ursprünge bis zur Subcl. 
sin., wo sie ungewöhnlich zusammengezogen war, bald 
aber ihr normales Caliber wieder erlangte. Ihre Häute 
sehr ver<lickt u. mit zahlreichen Knorpelblättchen be- 
deckt. Die Wände der innern Membran der Art. pulm. 
durch Einquetschiing zwischen Sack u. Aorta adsc. 1" 
lang zusammengeleimt, doch leicht trennbar. Die Bauch- 
höhle enthielt viel Wasser , das Pcriton. war gesund, 
die Eingeweide leer, von Luft ausgedehnt; das Colon 
adsc. u. transv. sehr verengt, ihre Membr. muc. gefitss- 
reich ; Leber chocoladenfarben , der Rand des rechten 
Lappens an einer kleinen Stelle granulirt; auf der con- 
vexen Fläche beider Lappen ein breiter, weisser Fleck • 
Gallenblase von Gallo ausgedehnt. Die linke Niere ent- 
hielt ein grosses gelbes Tuberkel , die rechte war of- 
sund. Diugnose. Patient zeigte bei der Aufnahme Sym- 
ptome von intensiver Bronchitis, Diarrhöe, Anaaarca 
Ascites, Herz - u. LeberkraakheiL Der Hydropa war 
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unstreitig durch die ehren. Leber- u. Herzkrankheit, 
durch letztere (Kebler der Valv. mit Dilatation) Con- 
gestion in d«r Leber, die Diarrhöe durch Colon itia ent- 
standen. Behandlung. Der Vf. lobt überhaupt in Fäl- 
len von Hydrops mit Diarrhöe Opium (besondere ein 
Pulv. Dow.) mit kleinen Dosen von Nitruin , neben Ca- 
lomel. Aeusserlich Ung. jodnr. et neap. in den Leib au 
reiben; zuweilen Blutegel u. Kpispast. bei Schmers 
im Leibe. 

Den Grund von der Unbedeulendheit der (kaum 
merklichen) Dyspnoe beim Zusammentreffen von 
so zahlreicbeu Uebeln , deren jedes einzeln im 
Stande war, die Respiratiou zu beeinträchtigen, 
kann der Vf. uiebt augeben. — Wie alle Aneurr. 
aortae adsc. nach Hope ursprünglich sogenannte 
vera sind , so war es auch dieses , nur dass es ge- 
gen das gewöhnliche Vorkommen vorn oder seit- 
wärts, hier die hintere Wand traf. Das durch 
Kraukheit der Arterieuhaute u. Hypertrophie des 
linken Ventrikel entstandene Aneurysma konnte 
wegen des Oedeins der Brustwände u. des alle an- 
deren Töne übertäubeudeo sonoren Rasseins, we- 
gen der Entfernung von der Oberfläche u. s. w. 
nicht entdeckt werden. Die Compression der rech- 
ten Art. pulra. trug wohl mit bei , das Volum der 
rechten Lunge zu verringern , so wie der Erguss 
von Serum in die Brusthöhle; dass sie aber frisch 
war, zeigte das Nicht verwachseusein. Die Ursache 
des Todes war Erschöpfung durch Bronchitis u. 
Diarrhöe. Die Kraukli. der Niere sobeiut von kei- 
ner Bedeutuug gewesen zu sein. Das inusikal. Mur- 
meln wirft Licht auf die Natur des 2. Herztons im 
gesunden Zustande. Hope 's Meinung, das* das 
Gemurmel vom Drucke des Herzens in der Systole 
auf den Bronchus, also durch die Respiration ent- 
stehe , wird dadurch widerlegt , dass es beim Zu- 
rückhalten des Alheim andauerte; wenu aber H. 
sagt , dass ein oder mehrere Murmelgeräusche den 
2. Herzton begleiten können, wenn das Blut durch 
die Valv. aortae regurgitirt, so kenn diess hier nur 
durch diese Valveln eutstanden sein, die alle krank 
waren u. wieder Blut durcbliessen , wenn die Aor- 
ta sich ausgedehnt batte. Ist der Scbluss richtig, 
so hat Carlisle Recht, wenn er behauptet, dass 
der 2. Herzton durch die Elasticitat der Häute 
der Aorta u. Arter. pulin. entsteht , die am Eude 
der Systole ventric. das Blut ins Herz zurückzu- 
atossen streben, von der plötzlichen Schliessung 
der Klappen aber daran gehindert werden. [Du- 
blin Journ. 18S6- Ar. XXVI.} (Bock.) 

149. Fall eine» Aneurysma aortae descenden- 
*«, beobachtet von Dr. Willi. Friedrich in 
Leipzig. 

Der 38jShr., früher kräftige u. gesunde L. empfand 
plötzlich, als er im Scherz rückwärts auf ein Sopha 
geworfen wurde , einen heftigen Schmerz , welcher zwar 
bald wieder schwand , allein von nun an, 1\ J. vor L.'s 
Tode, zu unbestimmter Zeit, bald stärker, bald schwä- 
cher zurückkehrt«. Allmälig geseilten sich mehrfache 
andere Symptome hinzu, welche den Kranken verleite- 
ten, sein Uebel bald für Hämorrboidalbeschwerden, bald 
für Rheumatismus, bald für Milzentzündung zu halten, 
u. das Verfahren demnach vielfältig abzuändern. Die 
Beschwerden nahmen 16 Wochen vor dem Tode der- 
malen zu, dass Pak aar wenige Stunden das Bett zu 



verlassen vermochte. Ungemeine Schmerzen Im Rücken, 
das heftigste Herzklopfen, meist kleiner, ungleicher Puls, 
hartnäckige Verstopfung , des Nachts häufig ein Gefühl 
von Heiasbunger , fast völlige Schlaflosigkeit , Abmage- 
rung , besonders der Unterextremitäten , in welchen ab- 
wechselnd ein Gefühl von Taubheit oder ziehende, reis- 
sende Schmerzen eintraten. Ungefähr 10 Wochen vor 
«iem Tode entdeckte Pat. , dass sich links neben der 
Wirbelsäule, in der Gegend der beiden falschen Rippen, 
eine Geschwulst von der Grösse eines Gänseeies ge- 
bildet haue, welche heftig u. mit dem Herzschlage syn- 
ebronisch nulsirte, u. sich deutlich als ein Aneurysma 
erwies. Die ganze linke Brusthälfle ward nach u. nach 
höher, nach jedem Genüsse von Speisen stellte sich Er- 
brechen ein u. 3 Wochen vor dem Tode ein heftiger 
brennender Schmerz , der sich von der Geschwulst aus 
nach der 8charagegetid hinzog u. zwischen den Bauch- 
hedecknngen angegeben wurde. Pat. starb ruhig, in 
dem höchsten Grade der Erschöpfung. Unter den ge- 
brauchten Mitteln waren es Kisurosculäge , welche noch 
die schnellste Beruhigung herbeiführten. Die Diät glich 
der Hungerkur u. beschränkte sich in den letzten Wochen 
auf etwas Braunbier, mit Waaser verdünnt, was er ein- 
zig n. allein ohne Erbrechen ertrug. Die Scction ward 
36 8t. nach erfolgtem Tode angestellt u. ergab Folgen- 
des. I. Hauchhöhle. 1) Zwischen den Bauchmuskeln u. 
dem Bauchfelle befand sich linker Seits, von der hintern 
Bauchhöhle bis zur Linea alba u. um den vordem Um- 
fang der Harnblase herum, eine fingerdicke 8chicbt coa- 
gulirtes Blut, welches das Zellgewebe durchdrungen 
hatte u. gleichsam schlosa. 8) An der hintern Wand 
der Bauchhöhle befand sich eine mit der Brusthöhle cor- 
respondirende Geschwulst. II. Brutthöhle. 1) Der Herz- 
beutel war ausgedehnt u. enthielt ungefähr 1 Unze Ex- 
sudat. 2) Das Herz welk u. blase. 3) Die linke Longe 
mit der Brustwand, besonders aber mit der angegebenen 
Geschwulst verwachsen. 4) Hinter der linken Lunge 
eine von der absteigenden Brustaorta ausgebende Puls- 
adergeschwulst, die sich von dem 6. Brustwirbel schief 
herüber zur 8. Rippe, hinter dem Zwerchfelle weg, bis 
hinter die Niere herab ausbreitete u. 6j Pariser Zoll 
Länge, etwas über 5" im Querdurchmesser betrug. Auf 
der rechten Seite der Aorta erschien noch eine Ge- 
schwulst von 3" Länge u. 2" Breite, welche aber hin- 
ter der Aorta mit der vorigen communicirte. Eine Rup- 
tur fand sich nirgends u. das erwähnte Blutcongulum 
war wahrscheinlich aus der Geschwulst in der Bauch- 
höhle ausgeschwitzt, wo sie höckerig u. dünnwandig er- 
schien. Die Höhle des 8ackes war mit fleischähnlichen 
Schichten ausgefüllt, deren Gewicht an 6 Pfd. betragen 
mochte. Die Art. coeliaca war bis zu ihrer Spaltung 
in die 3 Aeste in eine rundliche Geschwulst ausgedehnt, 
woran die Aorta selbst Theil nahm. Der 6. — 10 Brust- 
wirbelkörper waren grossentbeils resorbirt, u. die bei- 
den letzten Rippen ebenfalls so zerstört, dass sich die 
vorderen Theile derselben getrennt hatten u. sich die 
Geschwulst gegen den Rücken hin nach aussen ausdehnte. 
[Summarnim B. IL IL 1. 1836.] (Hoclrer.) 

150. Ein Fall von Aneurysma der rechten 
Art. subclavia durch die Optralion geheili ; von 
Dr. Samuel Hobart zu Cork. 

Am 23. April consullirte mich Hr. John Wright, 
38 J. alt, wegen einer Geschwulst unter der rechten 
Clavicula, an deren Acromialende , die sich nach der 
Achselhöhle ausbreitete. Bei den verschiedenen Bewe- 
gungen des Armes litt er Schmerzen u. er gebrauchte 
daher häufig den linken. Unter der Scapula batte er 
acute Schmerzen. — Bei der Untersuchung fand ich 
eine pulsirende Geschwulst von der Grösse eines Hüh- 
nereies. Er batte vor 4 Monat, plötzlich eine Empfin- 
dung gehabt, als wenn sein Hers an die Stelle der Ge- 
schwulst gesprungen wäre. Diese Empfindung ver- 
schwand in kurzer Zeit u. er richtete seine Aufmerk- 
samkeit erst dann darauf, als die Geschwulst erschien 
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n. Ihm Schmerzen erregte. Ich rieth zu 
thung mit einen erfahrenen Arzte, Dr. Bullen, wel- 
cher Aber die Natur u. Behandlung vollkommen ein- 
verstanden mit mir war. Um den Kranken einige Tage 
zu beobachten u. zur Operation vorzubereiten» erbiek 
er Abführmittel, wurde ihm reichlich aar Ader gelas- 
sen n. kalte Umschläge gemacht. Am 6. Mai hatte die 
Geschwulst die Grösse eine« Enteneies u. die Ligatur 
worde den 7. beschlosaen. Der Kranke wurde auf ei- 
nen Tiach gesetzt mit der Schulter etwas erhaben, Kopf 
u. Nacken nach links geneigt, die rechte Schulter u. 
der rechte Arm nach unten gezogen; Dr. Ballen zog 
die Haut Aber die Clavicula an u. icb theUte sie bis 
auf den Knoches, durch einen Einschnitt von 2" Lange, 
weicher an dem äussern Rande des Sternocleidomastoi- 
deus anflog u. sich nach dem Acromion zu erstrecktet 
dann schnitt ich durch den Platysmaroyoidea u. die 
Cervicalfascia. Die äussere Jugularvene wurde nach 
aussen gezogen u. mittels eines (stumpfen Hakens da- 
selbst festgehalten. Mit meinen Fingern u. dem Griffe 
des ScalpelU trennte ich das Zellgewebe u. das Fett, 
bis ich auf die Arterie süess, da wo sie aus dem Mus- 
culus scalenus hervortritt Ich brachte eine gewöhnl. 
Aneurysmanadel mit einem seidenen Faden um das Ge- 
fä'ss h. unterband es. Die Geschwulst wurde kleiner, 
hörte auf zu pulsiren u. die Radialarterie hörte auf zu 
schlagen. Die Wundränder wurden durch eine Naht 
U. Pflasters treifen zusammengehalten, der Arm in Fla- 
nell eiogewickelt u der Kranke zu Bette gelegt. Abends 
9 Uhr war der Kranke ganz ruhig, der Tumor wenig 
verändert, die Temperatur des Armes nicht vermindert. 
Den 8. um 11 Ubr früh. Der Kranke hatte unruhig ge- 
schlafen, Puls am Unken Handgelenke über 100, voll 
u. stark, die Hitze in der Achselhöhle 98. Den 9. um 
11 Uhr. Kr hatte gut geschlafen. Puls 100, Hitze 98, 
keine Oeffnung. Bs wurde verordnet, alle 3 Stunden 
ein Weinglas voll von 1 Unze Bpsomaalz in 8 Unz. In- 
fusum aennae zu nehmen. Am 10. Der Kranke hatte 
gut geschlafen, Smal Oeffnung gehabt, Puls 96, Tem- 
perator in der Achselhöhle 98. Der Verband wurde 
abgenommen n. die Wnnde schien geheilt. Der Kranke 
befand sich von dieser Zeit an wohl u. ging am 2. Juni 
aus dem Hanse. Am 30. Juli hatte Hr. W. seine frü- 
heren Geschäfte ohne Nachtheil einige Zeit ausgeübt 
u. befand sich ganz wohl. [Edinb. Journal Nr. 126. 
1836.] (Jasper.) 

151. Aneurysma der Art. cruralis • von E d m. 
Farner. 

Bin sehr kräftiger Mann von 24 J. hatte sich vor 
ungefähr 7 Monat, .ein Aneurysma zugezogen. Gegen- 
wartig hatte es die Grösse eines Hühnereies, lag V 
unter dem Poupart. Bande, pulsirte stark, konnte durch 
Druck zum Tbeil entleert werden, nahm aber bald wie- 
der die frühere Grösse an, war mit gesunder Haut be- 
deckt, hinderte aber nicht am Gehen; über demselben 
war der Schenkel 4" dicker als der gesunde. Nach 
gehöriger mehrwöchenü. Vorbereitung mittels sparsamer 
Diät, Abführmittel u. Aderlässe schritt man zur Ope- 
ration. Man machte einen 4" langen Einschnitt, der 
mehr, als gewöhnlich empfohlen wird, die Richtung des 
Poupart. Bandes nahm ; ein Gehülfe hielt das Bauch- 
fell u. die Gedärme zurück u. nach vorläufiger Trennung 
der Scheide mittels des Messerheftes führte man um das 
Gefiss die Ligatur von innen nach aussen. 8ogleich 
Hess die Pulsation nach. Einige Tage klagte Pat. über 
Kingeschlafenheit des Fiisses* aber eine Temperatur- 
Verschiedenheit der Fasse wurde nicht wahrgenommen. 
Am 16. Tage ging die Ligatur ab u. die Heilung erfolgto 
vollständig. [Cond. med. Gaz. Fol. XVII. Jan. 80, 1836 ] 
152- Unierbindung der Carotis communis 
wegen einer aneurysmat. Geschwulst in der Au- 
genhöhle'^ von George Busk. 

Ein Mann von 20 J. litt in Folge eines heftigen 

i des Kopfes an den ge- 



wöhnt. Zufällen einer Gehirnerschütterung mit starker 
Blutung des rechten Ohres u. einer kleinen Wunde hin- 
ter dem linken Ohre. Er war nach dem Schlage am 13. 
Jul sogleich besinnungslos geworden , konnte aber mit 
Mühe geweckt werden; die Blutung dauerte die ganze 
Nacht fort; die Pupillen natürlich. 15. Jul Benommen- 
heit des Kopfes u. vollkommene Taubheit auf dem rech- 
ten Ohre; seröse Geschwulst der Augenlider u. der Um- 
gegend des linken Auges; die Pupille des linken Auges 
erweitert u. starr bei ungestörtem Sehvermögen u. gänz- 
licher Unbeweglichkeit des Augapfels mit schwacher 
Lähmung der linken Gesichtsmuskeln. 18. Jul. Die ent- 
zündl. Symptome hatten sich vermehrt, wurden aber 
leicht beseitigt; die Pupille war nach unten gezogen u. 
das Sehen nicht ganz deutlich; bisweilen fand eine theil- 
weise rotatorische Bewegung des Augapfels statt, die 
durch unwillkürl. Tbätigkeit des obern schiefen Augen- 
muskels bedingt erschien ; etwa« Kopfschmerz war vor- 
züglich auf der linken Seite fühlbar. 21. JuL schwache 
Affection des Mundes von Quecksilber. 24. Jvl. Pst. 
fühlt sich sehr unwohl, der Kopfschmerz zwar sehr ge- 
ring, aber die linke Seite des Gesiebte starr; er klagt 
über grosse Trockenheit de» Mundes, obgleich die Zunge 
feucht ist ; aus dem rechten Ohre Dienst viel Elter aus. 
Am folgenden Tage war die Haut der linken Gesichta- 
u. Kopfhälfte bis hinauf zum Scheitel gegen Berührung 
äusserst empfindlich , ohne sichtbare krankhafte Ver- 
änderung; «M^Paralyse dauert fort. Am 28. war die 
Conjunctiva Des linken Auges sehr entzündet u. ödema- 
tös geschwollen u. am 31. fand man zwischen den Blät- 
tern der Cornea am untern Tbeiie derselben Eiter an- 
gesammelt mit nebelartiger Trübung ; das Auge weniger 
schmerzhaft; kein Kopfschmerz. Bald darauf klagte 
Pat. über sonderbare Geräusche im rechten Ohre, wor 
mit der Autflnss fortdauerte u. grosse Taubheit statt 
fand; der Onyx vergrösserte sich. Anfangs Sptbr. war 
die Lahmung u. Empfindungslosigkeit vollständig ; der 
Abscfss im Auge in ein offenes, aber gutartiges Ge- 
schwür übergegangen. Am 20. Novbr wurde Pat. we- 
gen ausbrechender Pocken in das Pockenhospital ge- 
schafft u. kehrte von da am 1. Decbr. zurück. Eine 
heftige Entzündung dea ungewöhnlich hervorragenden 
Aoges wurde beseitigt; aber gegen die Lähmung des 
Gesichts fruchtlose Heilungsversuche gemacht; endlich 
kehrte nach vorausgegangenen krankhaften Empfindun- 
gen einige Empfindlichkeit zurück. Aber das Auge 
schien immer mehr aus der Augenhöhle herauszutreten. 
Am 1. Febr. lehrte eine genaue Untersuchung Foleen- 
des. Bei einem Drucke auf den Augapfel nahm man 
eine deutliche Pulsation wahr u. fand ferner tief im innern 
u. obern Theile der Augenhöhle gelegen eine feste pul- 
airende Geschwulst, die im queren u. grössten Durch- 
messer etwa }" zu halten schien , zwischen dem Leva- 
tor palpebrae u. dem Knochen lag u. nach Aufhebung 
des obern Augenlides sich durch eine Hervorragung der 
losen Conjunctiva bemerkbar machte. Mit der Pulsation 
wer ein deutliches 8ch wirren (a whirr) verbunden, waa 
man auch bei einem Drucke auf die benachbarten Theile 
fühlen konnte. Mit dem Stethoskop vernahm man nicht 
bloa bier, sondern auch über dem innern Winkel des an- 
dern Auges u. an der linken Seite des Stirnbeins bis 
herauf 'zu den Haarwurzeln u. hinten nach dem Ohre zu 
ein sehr lautes aneurysmat. Sausen. Auch klagte Pat 
über sehr laute Töne im Kopfe , im rechten Ohre , wie 
von Glockenlautcn , im linken, wie vom Brechen der 
Wellen an der Küste ; im Auge empfand er übrigens 
Hitze u. unangenehme Gefühle. Da Druck auf die linke 
Carotis communis die Pulsation u. Geräusche des Aneu- 
rysma, so wie die Töne im Kopfe hemmte, so schien 
eine Unterbindung dieses Gefässes «las einzige Rettungs- 
mittel darzubieten. Nachdem man Abends 20 Unz. Blut 
weggelassen hatte, wurde am 2. Febr. die Carotis comm. 
der linken Seite unterbunden. Sogleich hörten die Pul- 
sation u. die Geräusche des Aneurysma , so wie auch die 

• kehrte eine schwache Pul- 
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iation der Geschwulst zurück, die übrigem keinen gros- 
sen Umfang hatte; In eben dieser Ausdehnung hörte 
man deutlich mit dem Stethoskop den sausenden Ton ; 
keine Pulsation in der Schläfeaarterie; die inneren Ge- 
räusche waren zu Zeiten ebenso laut ab vor der Ope- 
ration, verschwanden aber bisweilen euch ganz; Pat. 
klagte über Schmerzen beim Sehlingen. (Liqu. opii sedat. 
Zßi nasse Compressen Ober Stirn u. Auge») 3- Febr. 
Die Pulsation mit den aneuryamat. Geräuschen gering; 
ebcnio die inneren 'i'öne; Schmerz beim Schlingen u. 
Husten; letztrer, womit Pat. schon vorher behaftet ge- 
wesen war, wurde heftiger; starker Schmerz im linken 
Hypochondrium; härtlichter Puls von 120 Schlägen. 
Kin Aderlass von §xvj brachte schnelle Erleichterung. 
4. Febr. Man fohlte von nun an nichts mehr von der 
Geschwulst; auch die Pulsation, alle Geräusche U. al- 
les Tönen waren verschwunden; beim Husten etwas 
Schmerz im rechten Hypocbondrium ; der Husten heftig, 
mit Schlcimauswurf verbunden; weicher Puls von ISO 
Schlägen; Verstopfung. (Calomel mit Kxtr. coloeyntb. 
comp.; Bittersalz mit Tinct. digitalis; Linctus gegen den 
Husten.) 6. Febr. Pat. fühlt sich matt, ist aber ohne 
Schmerzen u. ohne Husten; die Bindehaut weit weniger 
gefässreich als vor der Operation , die Hornhaut etwas 
heller; etwas geronnenes Blut floss des Nachts aus dem 
linken Nasenlochs ah. 18. Febr. Nachdem vor 3 Ta- 
gen die Ligatur abgegangen war , ist heute die Wunde 
ganz vernarbt; Pat. fühlt keine Schmerzen, sondern bloa 
Hunger u. Mattigkeit; der Puls weich, von 70Schlägen. 
Die obere Hälfte der Cornea ist ganz hell, die untere 
von einem dichten Leueom besetzt, nach dessen Mittel- 
punkt ein starkes rothes Gefäss von der Conjunctiva hin- 
lauft; diese zeigt kaum noch eine erhöhte Gefässentwik- 
kelung; Pat. kann durch den obern Theil der Cornea, 
wenn das Augenlid in die Höhe gezogen ist, gut sehen; 
die Pupille natürlich. Uebrigens bemerkt man keine 
8pur des Aneurysma weiter , u. das Auge Ist v6llig zu 
seinem normal. Stande in der Augenhöhle zurückgekehrt. 
Die linke Seite des Gesichts ist noch ganz gelähmt; die 
Empfindung aber ungestört mit Ausnahme der linken 
Seite der Nase, wo bei der Berührung stechende Schmer- 
zen gefühlt werden. Den Augapfel kann aber PaL nach 
keiner Richtung hin bewegen; auch ist er noch sehr 
taub, mehr noch auf dem linken als auf dem rechten 
Ohre , hört aber innerlich keine Töne. Die Geistes- 
kräfte waren niemals beeinträchtigt. Hinter dem untern 
Theile des Sternocleidomastoideus nimmt man eine deut- 
liche Pulsation wahr, wahrscheinlich von der Art sub- 
clavia. [Ibid. Febr. 27.] (Scheidkamer.) 

153. Beschreibung eines vom Instrumentma- 
cher Ebner verbesserten Trepans , die KurbeUre- 
phine genannt , mitgeth. von Dr. Blumherdt 
in Stuttgart. E. sucht durch die Kurbeltrephine 
die W irksamkeit des Trepaobogens mit der leich- 
tern Handhabung der Trephine zu vereinigen. Er 
bat diesen Zweck auch nach B. erreicht , denn es 
zeichnet sich die Kurbeltrephine sowohl durch ihre 
Leichtigkeit bei der Anwendung, als auch durch 
ihre Einfachheit u. Sicherheit gleich gut aus , so 
dass sie die Stelle der bisherigen Trepanntioosin- 
strumente wohl vertreten kann, wovon sich B.bei 
einer Trepanation an einem Lebenden, welche mit- 
tels der Kurbeltrephine allein leicht u. sicher in 
wenigen Minuten vollendet wurde, vollkommen 
überzeugte. — Die Kurbeltrephine selbst ist, wenn 
man sie in Verbindung mit der Trepankrone be- 
trachtet, 8"(Würt. Dec-Maass) hoch u. besteht 
nus dem Handgriffe oder Baume, dem Mittel- 
stücke mit der Kurbel u. aus der Trepankrone. 
Der Handgriff oder Baum ist aus Elfenbein oder 



hartem Holze gearbeitet , von SV Höhe u. belie- 
biger Dicke, er steht senkrecht u. bildet mit dem 
Mittelstücke u. der Trepankrone eine gerade Linie. 
An dem untern Ende des Griffes befindet sioh ein 
metallener Ring mit einer durchlöoherten Sobeibe, 
in welcher das bewegliche Mittelstück mit dem 
Griffe vereinigt ist durch einen von dem Miltel- 
stücke aufsteigenden Cylioderstift, welcher in das 
Loch der Scheibe so eingefügt ist, dass sich das 
Mittelstuck um den Handgriff nach seiner Achse 
kreisförmig drehen lisst. Das Mittelstück enthält 
einen viereckigen Kanal, welcher den Zapfen der 
Trepankrone aufnimmt, u. durch eine Druckfe« 
der festgehalten wird, welche vollkommen der- 
jenigen gleich ist, die man zur Befestigung der 
Krone an den bisher gebrauchlichen Trepanen an- 
trifft. Von dem untern Ende des Mittelstücks läuft 
der Arm oder die Kurbel unter einem rechten Win- 
kel nach aussen, welche sich in eine Rolle endigt 
u. die Bestimmung hat, das Mittelstück mit der 
in demselben befestigten Trepankrone im Kreise 
abwechselnd rück- u. vorwärts zn bewegen. Die 
Trepankrone ist in ihrem Mechanismus unverän- 
dert geblieben, sie bildet mit dem Körper u. Griffe 
die Fortsetzung einer geraden Linie. Ihre scharf 
schneidenden Zähne dürfen nicht nach einer Seite 
gerichtet sein , sondern müssen gerade senkrecht 
stehen , damit sie beim Vor - u. RUckwärtsdreheu 
gleich gut sobneiden. — Die Auwendung der Kur- 
beltrephine ist ganz einfach tu leicht, u. setzt kei- 
ne weitere Uebung voraus. B. hat sich dieses In- 
strumentes auf Verlangen des Erfinders an einem 
Lebenden bedient , ohne dass er vorher Gelegen- 
heit hatte, dasselbe am Leichname zn versuchen. 
Naobdem die Krone auf die zu trepanirende Kno- 
chenfische aufgesetzt ist , ergreift man mit der ei- 
nen (gewöhnlich linken) Hand den Griff auf die 
Art, dass derselbe in die volle Hand zu liegen 
kommt u. bestimmt mit dieser die Stärke desDruk- 
kes n. die erforderliche Neigung des Instruments ; 
hierauf werden einige Pinger der rechten Hand auf 
die Rolle der Kurbel gesetzt n. durch dieselben die 
Krone abwechselnd rüok- u. vorwärts in eine 
kreisförmige Bewegung gesetzt, wodurch der un- 
terliegende Knochen eingeschnitten wird. Auf diese 
Weise kann das Instrument, da es mit der vollen 
Faust gefasstwird, gehörig fixirt werden, ohne 
dass man nüthig bat, die Stirne oder das Kinn auf 
den Handgriff aufzulegen, wodurch das Auge un- 
gehindert die Wirkung der Krone beobachten 
kann, so dass man immer sogleich sieht, ob die 
Krone an allen Punkten gleich stark einschneidet, 
zu welchem Behufe man die Trephine stets auf 
die erforderliobe Weise neigen kann; auch erhalt 
man in beiden Händen, welche nur einige wenige 
Zolle von der Trepanationsflache entfernt sind, 
ein sicheres Gefühl von der Wirkung der Krone, 
wodurch man das Durchgeschnittensein des Kno- 
cbenstücks leichter erkennt. Die Operation ist, da 
die linke Hand nur massig erhoben ist, weniger 
ermüdend , anch kann die Festigkeit derselben u. 
IS» 



Digitized by Google 



20S 



Klinik von Heil-, Entbindung»- u. Irren- Amialten. 



das siele Aulhalten des Instruments noch dadurch überdiess die Grosse des Kreises, welchen man bei 
verstärkt werden, da» man den linken Oberarm jeder Rotation beschreibt, mehr als Dreiviert heil« 
an die Brust angedrückt erhält. Der Umstand, dam eines Kreises -, durch die senkrechte Stellung der 
die Kurbeltrephine bei ihrer Anwendung durch die Zäbne der Krone sind diese geeignet, rück - u. 
dirigirende Hand verbindert wird, in einem ein- vorwärts gleich gut zu schneiden, die Zähne legen 
förmigen u. vollständigen Kreise dorchgeführt zu sich nicht auf eine Seite u. die Knochenspäne wer- 
werden, u. statt dessen abwechselnd rück- u. den leichter ausgeworfen, welches die schnellere 
vorwärts im Kreise bewegt wird, bietet in Betreff Vollendung des Durchschneidens des Knocbenstücks 
der Schnelligkeit der Vollendung der Operation gleichfalls begünstigt. Noch gewährt die Kurbel- 
keinen Nachtheil dar, weil der Druck u. die Kraft Irepbine die Ökonom. Vortbeile, dass sie wohlf ei- 
der Kurbeltrephine auch bei der rückwärtskeh- 1er (Hr. Iustrumentmacher E bner verfertigt die- 
renden Bewegung fortdauert, welches bekannt- selbe um den Preis von 6 rhein. Gulden) ist als die 
lieh beim Gebrauche der altern Handtrephine niebt bisherigen Instrumente, u. dass zu ihrer Aufbewah- 
der Fall ist, wonach Boy er 's Angabe die halb- rung ein kleineres Etui erforderlich ist. [fVürtt. 
kreisförmige« Gänge, welche man rückwärts macht, Corresp. Blatt. B. IV. Ar. 34.] ( Schmidt. J 
rein verloren sind. Bei der Kurbeltrephine beträgt 
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III. Bericht über die EntbindungsanMUdt an der Universität tu Marburg; von dem Director 

derselben, Dr. Hüter. 

In dem Jahre 1835 wurden in der Entbin- ebenfalls lmal beobachtet. Vier Scbädellagen 

dungsanstalt im Ganzen 141 Personen verpflegt, blieben unbestimmt, weil eine genaue Beobach- 

Unter ihnen waren 9 aus dem J. 1834 in der An- lung nicht statt fiuden konnte. Der Uebergang 

atalt geblieben, also 132 im J. 1835 aufgenommen, der 3. Stellung in die 2. wurde einmal , die der 

Von dieser Zahl litten zwei an einer Gebärmutter- 4. in die 1. viermal beobachtet. In 6 Fällen, in 

krankheit; alle andere waren schwanger. Zwei welchen der Schädel in der 1. Stellung in das 

von den Schwangeren vcrliessen heimlich die Au- Becken eingetreten u. auf die gewöhnliche Weise 

stall; vier andere wurden unentbunden entlas- durch die Beckenhöhle hindurch getreten -war, 

sen , um bei weiter vorgeschrittener Schwanger- entwickelte sich nach der Geburt des Kopfes der 

schaft wieder einzutreten, zwei derselbeu fanden übrige Rumpf wie bei der 2. Stellung; bei einer 

sich auch schon ün Verlaufe des Jahres ein und 2. Schädellage wurde dagegen beobachtet , dass 

wurden entbunden. Da unter den aus dem vo- der Rumpf nach der Geburt des Kopfs sich wie 

rigen Jahre in der Anstalt gebliebenen 9 Personen bei der 1. Stellung entwickelte. — Ausserdem 

4 Wöchnerinnen u. 5 Schwangere , u. unter den kamen 2 Steisslagen , 1 Fusslage u. 3 Schiefla- 

am Schlüsse des J. 1835 gebliebenen 2 Wöchne- gen vor. 

rinnen u. 15 Schwangere waren, ausserdem 2Per- Unter den Geburten verliefen 84 ganz regel- 

aonen an anderen Krankheiten litten , u. 4 massig, so dass nur die gewöhnl. Hülfe nöthig 

Schwangere in der Anstalt nicht entbunden wur- wurde, u. besondere üble Folgen nicht eintraten, 

den, so sind nur 131 Schwangere zu rechnen, von — In 10 Fällen wurde die Geburt sehr rasch 

denen 114 von Nr. 149 bis Nr. 262 im Laufe des beendigt, entweder nur theilweise, so dass die 

Jahres von 115 Kindern, da einmal Zwillinge 8. u. 4. Geburtsperiode sehr kurz waren, oder 

vorkamen, entbunden wurden. Von diesen Ent- so, dass der ganze Verlauf der Geburt sehr kurz 

bundenen waren 45 zum ersten, 55 zum zweiten, war u. kaum oder gar nicht beobachtet werden 

11 zum dritten, 2 zum fünften, 1 zum neunten konnte. 

Male schwanger. Letztere war verheirathet, eine Bei einer SSjahr., zun 3.Male niederkommenden Per- 
andre war Wittwe , alle andere waren ledigen < Nr -,*? > > der Ve ' Uaf Aw . 

c . „i . n . ... . D 4Q . .. * obwohl die Seltenlage angeordnet wurde, nur eine Dauer 

Standes. Die jüngste Person war 18 J., die alte- voo } Stuud >f ohne *das7die Mutter dadurch litt, das 

ste (jene Ehefrau) 49 J. alt. Kind, welches 8 Pfd. wog, wurde apoplekiisch schein- 

Ünter den 115 Kindern waren 67 männl. u. todt geboren, fing nach einer geringen Blutentgiehung 



84 weibl. Geschlechts. 9 wurden todt geboren, * n * u bekam aber am 6. Tage nach der Ge- 

•i. „ • i • , i J? , . burt eine Entzündung des Nabels o. der BrGste, da- 

von ihnen waren zw« schon in hohem Grade in ^ Tritmnt u den £ Xae darauf „ fol te der ' To d. 

Fäulnis» übergegangen, ein andres war nicht _ Einer 27jahr. Person (Nr. 152) , welche schon frü- 

reif u. nicht lebensfähig. Von den anderen liess her einmal entbunden worden war , entstürzte das un 
sich annehmen, dass der Tod kurz vor oder wäh- 3 Wochen zu früh geborene 4J Pfd. schwere Kind 

rmnA An*. a ~f n l„ t im Stehen, ohne dass das Kind Schaden nahm. Um 

renn Oer toeDUrt erioigl sei. 8l „ j aneeNabe i sthQur war Bm Mutterkuchen abgerissen. 

• den 114 Geburten wurde die erste Scha- Iai Wochenbette entstand MetritU. — Einer 33jäl.r., 



dellage 84, die «weite 19, die dritte 1, die vierte zom 2. Male schwangern Person (Nr. 173) enutünte 
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die folgenden eine geringere Heftigkeit a. geringere 
Dauer ; auch entstand Jetzt «er jedem Anfalle eine ge- 
wisse Unruhe, ein ängstliches 8töhnen, bisweilen ein 
Versuch, sich aufzurichten, n. ein stossweises Bewegen 
der Hinde nach den Unterleibe. Dieses deutete darauf 



den 7| Pfd. schwere Kind, als sie sich in die Anstalt be- 
geben wallte, unter wenigen Schmerzen, fiel auf den 
Weg, ««igte blaue Flecken um Mund o. Nase V. Ab- 
schilferung der Oberhaut an der rechten Seite der Stirn, 
n. wurde von der Matter, welche den Nabelstrang ab- 
gerissen, aber nicht unterbunden hatte, zwar lebens- 
schwacb überbracht, erholte sich jedoch bald unter ge- 
höriger Behandlung u. Fliege. — Zwei zum 2. Male 
schwangere Personen, die eine von 23, die andre von 
25 J. (Nr. 203 u. 204), bekamen vor der Niederkunft 
Lungenentzündung, die bei dem Erwachen derGeborts- 
tbatigkeit sich minderte, nachher aber wieder ihren re- 
gelmässigen Verlauf zeigte, u. vollständig beseitigt wurde. 
In beiden Fällen zeigte die Geburt einen sehr raschen 
Verlauf, indem trotz der ergiebigen Anwendung der an- 
tiphlogist. Metbode kräftige Weben sehr häufig auf ein- 
ander folgten. In dem einen wurde ein 8 Pfd. schweres 
Kind bei der Lage auf der rechten Seite unter deutli- 
chen Erscheinungen des apoplekL Scheintodes (die Tem- 
peratur des Kindes war sehr erhobt, der Hersschlag un- 
gemein vermehrt ; das Kind schien mit der Mutier von 
heftigem Fieber ergriffen s« sein; geboren, e. erholte 

sich erst, nachdem ungefähr einige Esslölfel- Blut ans der spannt wer, dass der scharfe, u 



hin , dass die Gebärmutter sich thätig zeigte ; man fand 
auch den Uterus gespannt, u. den Muttermund, der an- 
fangs kaum geöffnet war, schon viel weiter. Bs wurde 
ein Bad von 23° R. mit einer Unze Kali caustieum nebst 
kalten Begiesiungen auf den Kopf, 0. dann Einreibun- 
gen von Oleum byoseyami in den Unterleib angewen- 
det. Ks trat darauf noch ein sehr heftiger Anfall ein, 
nach welchem die Respiration fast J Stunde noch röchelnd 
blieb. Der Uterus zog sich fast anhaltend zusammen, 
so dasa der anfangs noch hochstehende Kopf in der 1. 
Stellung schnell in das Becken ein - u. durch dasselbe 
hindurchtrat, wobei die im bewusstlosen Zustande blei- 
bende Gebärende so unruhig werde, dass sie gehalten 
werden musste. Nach der Gebart des Kopfes, dessen 
linkes Scheitelbein so weit hervorragte, dass man fast 
Finger zwischen das linke n. das tiefer stehende 
Scheitelbein legen konnte n. dessen Haut so ge- 



Nabelschnur abgelassen u. andere Bclebungs- telbeins sie fa*t durchschnitt, entstand der 9. { 
wendet worden waren. In dem andern kam etwa nur 2 Minuten dauernde Anfall. Das5JPfd 



strotzenden 
mittel angewendet 

fliessende Fruch 

ebenfalls sebeintodtes Kind, welches 7 Pfd. schwer war, 
zur Welt; der Nabelstrang war einmal um den Hals go- 
ngen; auf die engewendeten Belebongsmittel ath- 
zwar das Kind einige Meie, gelangte aber nicht 
selbstständigen Leben. Die Mutter glaubte erst in 
einigen Wochen niederzukommen. Mit dem durch die 
Naturthätigkeit gelösten Mutterkuchen ging in dem ei- 
nen Falle wenig, in dem andern fast gar kein Blut eb. 
Die Erscheinungen der Lungenentzündung nahmen, wäh- 
rend der Uterus sich tbitig zeigte, ab, kehrten aber 
bald nach der Gebart in der fräbern Heftigkeit zurück. 
— Kine26jihr. Person (Nr. 225), welche früher schon 
einmal entbunden worden war n. in dem Rufe stand, 
bisweilen Branntwein sich verschafft u. getrunken zn he- 



ntstand der 9. gelindere, 
schwere 



. uru, , ,,r : ,, .. .„.das ab- n 16" lange Kind war eicht ganz ausgetragen, u. konnte 

e Frochtwasser schon Meconium enthielt, ein nicht ins Leben gebracht werden. Der Mutterkuchen 

enthielt an manchen Stellen eine feste, knorpelartige, 
en einer endern eine weiche, tuberkel artige Masse. 2 
8tond. nach der Gebert , die im Ganzen wohl 3 Stund, 
dauerte, an weit der Anfang beobachtet werden konnte, 
entstand noch ein gelinder Anfall von Convulslonen. Di« 
Beweislosigkeit dauerte noch fort. Am 2. Tage nach 
der Gebart kehrte das Bcwusstseln zurück. Die Per- 
son antwortete euf alle Fragen richtig , bemerkte aber 
erst am 3. Tage, als sie aufstehen wollte, die Leere 
des Leibes , n. erfahr denn erst, dass sie geboren habe. 
So viel es geschehen konnte, wurde Moschus in Tractar, 
wie in Pulvern, Ase foetide, Valeriana in Tinctoren ab- 
wechselnd gegeben, doch konnte anfangs wenig beige- 
bracht werden. Das Kalibad wurde in der ersten Nacht 

' rholt. 



ben, klagte über Kopfschmerz, fing Zänkereien an, wie noch der Gebart nebst den Begiessungen _ wiederholt, 
sie schon oft gethan hatte, bekam einige Male Erbre- ausserdem mehrere Tage lang kalte Umschlage über den 

Kopf gemacht. Auch wurden am ersten läge naen Oer 
pe, aat der sie scnieiena gerannen wurae, wirziicn oe- Entbindung blutige Schröpfköpfe neben die Wirbelsäule 
fiel. Sie werde von den übrigen 8chwangeren a. der gesetzt, he Verlaufe des Wochenbettes zeigten sich 



eben , Neigung zum Schlafe, welcher sie enf der Trep- 
pe, auf der sie schlafend gefunden wurde, wirklich be- 
Sie werde von den übrigen 8chwangeren u. der 
Hebamme färbetrunken gehalten u. in daa Bett gebracht. 
Nach einer Stande etwa fand ich die Person mit aufge- 
dunsenem, reihen) Gesichte, geschlossenen Augen, an- 
gleichem hartem Pulse, höchst beschwerlichem Athem, 
mit zitternden Bewegungen e. häufigem Umherwerfen 
auf dem Lager. Obwohl die Diagnose noch nicht sicher 
war, so konnte doch die Uebereinstimmung mit dein apo- 
plekt. Zustande nicht verkannt werden. Nach einer so- 
gleich angestellten Venäaection von 14. Uns., bei welcher 
sehr dunkles leicht gerinnbares Biet anter onregelmässi- 
ger Bewegung der Glieder ausfloas, entstand ein gelin- 
der Anfall von Contalsionen , nach welchem noch 6 Uns. 
Blut abgelassen worden. Bald traten eher noch neue 
heftigere Anfalle der Convalsionen ein. Sie dauerten 
8 bis 10 Minat. , fingen mit zitternden Bewegungen der 
' bald alle Glieder in die heftigsten 



noch einige Störungen des Befindens, doch 
Wöchnerin 25 Tage nach der Geburt 



konnte die 
gesund entlsssen 

werdend — Eine Gebart in der 4. Kopfstellong wurde 
bei einer 32}lhr. Mehrgebärenden sehr schnell beendigt, 
ungeachtet die Seitenlage sobald als möglich angewendet 
wurde. Das Kind war 6* Pfd. schwer , e. 18" lang 
Weder in diesem, noch in den übrigen Fällen entstand 
aus der Beschleunigung der Gebart ein Nachtbefl. 

Verzögerung der Geburt kam nicht selten vor, 
meistens ohne Nachtheil für Mutter u. Kind; be- 
sonders war es nicht selten, dass die 1. u. 2. 
Geburtaperiode eine sehr lange Dsuer hatten, 
selbst auf mehrere Tege sich ausdehnten u. nicht 
etwa blos hei Erst-, sondern auch bei Mehrgebä- 
renden. In einigen Fällen setzten die Wehen, 

Zuckungen genethen. Der Kopf wurde entweder nach y ., Tage | an|? «US. Meistens lagen dv- 

der rechten oder linken Seite gezogen. Die Augen wa- U,,WW,WI • e » *» . n„„^i* A.m 

ren geschlossen, „ach dem Anfalle stier, schielend a. namUch - regelwidrige Zustande za Grunde, die 
ohne alles Sehvermögen , die Pupille starr. Das an- durch eine zweckmässige Behandlung gewöhnlich 
fang* rothe Gesicht wurde während des Anfalls blase, bal< j beseitigt wurden. — Dynam. Regelwidrig- 
bsld blas der Mond verzogen so dass da. Ansehe. wur d e n in 1 5 Fällen beobachte!, «. B. He- 
gaus verändert -wurde. Schaum trat vor den Mund, der ... • • ,_„u r< , rt ,„ 
Athem war sehr beschwerlich, ungleich, aussetzend, thora , Rheumatismus, Atonia uleri, in nehreren 
röchelnd; der Pols klein, unterdrückt, auch aussetzend. Fällen in den Monaten Juni u. Juli mit Blultliis- 
Nach dem Anfalle dauerte der Sopor fort. Nachdem sen j n dev 5 Geburtsperiode verbunden ; auch 
4 Anfälle binnen etwa 2 Stenden entstanden waren , e. u-^pfhafte Bluülüese kamen in einigen Fallen 
der zu fi^emt^nd^^ 1 >o P le^e ^e^^ 7- '^^^J a ^'™ VOT . Kiue dem besondern ZnstamU entsprechende 
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Behandlung beseitigte meistens den regelwidrigen 

Zustand ; doch würden bisweilen auch mecban. 
Mittel nöthig , z. B. Losung des Mutterkuchens, 
Anlegung der Geburtszange. — Auffallend me- 
cban. Störungen der Geburt wurden 6mal beobach- 
tet, u. verlangten je nach ihrer Verschiedenheit 
verschiedene Kunsthülfen. 

Was die Operationen anbelangt, so überge- 
hen wir die geringfügigen, z. B. den künstL Bla- 
sensprung , u. betrachten nur die wichtigeren. 

Üie Zange wurde in 4 Fällen nöthig, 2mal 
wegen dynamischer u. 2mal wegen median. Hin- 
dernisse. 

Eine 21jähr. Erstgebärende (Nr. 205) bekam nach 
dem Blasensprungc krampfhafte Wehen, die sehr schmerz- 
haft waren u. die Austreibung dea Kopfes, der in der 
1. Stellung in das Becken trat, nicht bewirkten. Die 
Anwendung der krampfstillenden Mittel (Aqua amygd. 
anar. cooc , Tioct. op. croc. innerlich , n. ausserdem 
Dampfbäder derGeschlechutheile, Einreibungen des Un- 
terleibes mit Oleum byosc) verminderte zwar die 
krampfhaften Erscheinungen , auch trat der Kopf tiefer 
in die Beckenhöhle herab , bekam aber bald eine sehr 
starke Geschwulst, ohne weiter vorzurücken. Als da- 
her Gefahr für das Leben des Kindes aus der langen 
Dauer der Gebort eintrat, wurde die Zange angelegt, 
u. mit derselben der Kopf des 7| Pfd. schweren Kindes, 
welches apoplek tisch scheintodt war, aber nach einer 
geringen Blutentziehung aus dem Nabelstrange gleich zu 
athmen anfing;, entwickelt. Am 5. Tage des Wochen- 
bettes entstanden heftige Schmerzen im Unterleibe links 
neben dem Hüftbeine, verschwanden jedoch auf eine 

Eassende Behandlung schnell. Ein kleiner, durch die 
Fnvorsichtigkeit des die Zange gebrauchenden Prakti- 
kanten veranlasster Daiumriss heilte bei der Seitenlage 
rasch. 

Eine 35jäbr. Erstgebarende (Nr. 240) bekam an- 
fangs wirksame Weben, so dass eine leichte Niederkunft 
zu erwarten war, zumal wenn man die weichen u. sehr 
gut vorbereiteten GeschlechUtbeile berücksichtigte. Zwar 
fand ich im Scheideneingange eine fast fingersdicke Her- 
vorragung , welche an der hintern Couimissur beide 
Schamlippen mit einander verband, vielleicht ein Rest 
der Scbeidenklappe oder ein patholog. Product, doch 
schien dieser Theil wegen seiner weichen Beschaffen- 
heit der Gebert kein mechan. Hindernis« entgegensez- 
sen su können. (In einem andern Falle (Nr. 157) zer- 
rits beim Durchschneiden des Kopfes ein fingersdicker, 
fleischiger Strang, welcher von der Mündung der Harn- 
röhre nach dem untern Ende der linken Scbamlippe sich 
erstreckte, u. die Schamspalte in zwei ungleiche Hälften 
trennte.) Vollblütigkeit, schneller Puls, trockne Hitze 
u. s. w. forderten eine Venäsection, innerlich Nitrum. Die 
anfangs wirksamen Wehen verloren ihre Wirksamkeit, als 
der Muttermund eröffnet war u. der Kopf in der ersten 
Stellang in die Krönung trat. Als der Kopt eine bedeutende 
Geschwulst bekam u.oicbt weiter fortrückte, die Weben nur 
selten erschienen, u. heftige Kreuzschmerzen fortwahrend 
die Gebärende quälten, so wurde die Zange von mir 
angelegt. Als das erste Blatt vollständig angelegt und 
sein Griff gesenkt wurde , zerriss jene Hervorragung. 
Da der Kopf noch hoch stand u. die Griffe bei den Ro- 
tationen noch sehr gesenkt werden mussten, so vergrös- 
serte sich die eingerissene Stelle, ohne daas ich dieses 
verhüten konnte. Daher kam es auch, dass dieser Riss 
bis auf den Damm von innen nach aussen sich fortsetzte, 
doch verbinderte die Unterstützung desselben u. de« 
mit einer Menge Hämorrhoidalknoten besetzten Afters 
das weitere Einreissen. Nach der Geburt des sehr 
grossen Kopfes musstc auch der übrige Rumpf noch 
extrahirt werden. Das 8 Pfd. schwere Kind fing erst 
nach der durch den Nabelstrang bewirkten Blutentzie- 



bung an zu athmen , u. wurde sogleich einer Amme 
übergeben, weil die Metter das Kind nicht selbst stil- 
len wollte. — Obwohl an den Geschlechtstheileu keine 
Entzündung sich zeigte , die blutigen Lochien copiöa 
waren, so war doch fortwährend der Puls sehr schnell 
u. Fieber zugegen, erst am 11. Tage des Wochenbettes 
traten Symptome von Entzündung mehrerer Unterleibs- 
organe, u. als diese verschwanden, die der Phlegroa- 
tia alba dolens hinzu. Erst nach zwei Monaten bildete 
sich um das linke Hüftgelenk ein Abscess, dessen Reife 
durch einen langwierigen Durchfall sehr verhindert wurde, 
aber nach dem Verschwinden desselben bald eintrat, so 
das« die künstl. Eröffnung des tief liegenden Abacesses 
vorgenommen werden konnte. Hierauf verschwand auch 
all mutig die Härte in der rechten Wade, die, obwohl 
■ich niemals Rothe zeigte , Btets sehr schmerzte. Die 
allgemeine Schwäche war so gross, dass die Erholung 
«ehr langsam von Statten ging u. die Kranke am Jahres- 
schlus« noch in der Anstalt blieb. 

Eine 33jähr. Person (Nr. 177) , welche vorher in 
ihrer Heimath 2mal nach vielen Beschwerden u. langer 
Dauer der Geburt jedes Mal ein todtea Kind durch die 
blosse Naturhülfe geboren hatte, befand sich 10 Wo- 
chen vor der Niederkunft in der Anstalt u. liess sich das 
Essen sehr gut schmecken, war fast nicht su sättigen. 
Die Untersuchung lehrte bedeutende Neigung des in der 
Conjugata verkleinerten Beckens u. sehr hochstehenden, 
kaum mit dem Finger zu erreichenden Kopf. Am 6. Apr. 
in der Nacht um 1 Uhr zeigten sich die ersten Wehen, 
dar Muttermund war um 7 Uhr Morgens wenig geöffnet 
u. ein kleiner Theil des Kopfes dicht hinter der Scham- 
beinverbindung zu fühlen. Die Wehen waren schwach, 
doch eröffnete sich dabei der Muttermund ziemlich u. 
am 7. April Abends um 8 Uhr zerriss die Fruchtblase, 
worauf der Muttermund sich wieder mehr zusammenzog, 
weil der vorliegende Kopf sich nicht tiefer herabsenkte. 
Er stand mit der Pfeilnaht fast dem geraden , nur sehr 
wenig dem ersten schiefen Durchmesser entsprechend. 
Der schnelle harte Puls, die Schmerzhaftigkeit des Un- 
terleibes auch ausser den Wehen , die Rothe des Ge- 
sichts forderten zu einer Venäsection auf, nach welcher 
die Wehen heftiger wurden. Am 8. April Morgens um 
5 Uhr war der Zustand unverändert, dabei der den 
Kindeskopf umschlicssende Muttermund geachwollen, be- 
sonders an der vordem Lippe, gegen Berührung schmerz- 
haft. Es wurde daher die Blutentziehung wiederholt, 
eine Mobnsamencmuiaion mit Nitrum u. ExtracL hyos- 
eyami u. Dampfbäder verordnet. Der allgemeine Zu- 
stand besserte sich zwar , auch die Wehen zeigten eine 
grössere Kraft, denn der Kopf bekam eine sehr beträcht- 
liche Geschwulst; aber er veränderte seine Stellung im 
Beckeneingange durchaus nicht; die vordere Mutter- 
mundslippe blieb geschwollen; nach rechts war der 
Muttermund weiter geöffnet. Um 9 Uhr Morgens wurde 
der untersuchende Finger mit einergrauen, sehr übel 
riechenden Masse gefärbt ; die Temperatur war massig 
erhöht. Erbrechen trat mehrere Maie ein. Der Harn 
wurde künstlich entleert. Der Ausflusa der grauen, fast 
eiterartigen Masse aus den Geschlechtstheilen nahm noch 
allmälig su , u. liess auf einen krankhaften Zustand der 
Gebärmutter schliessen, die darum auch nicht hinrei- 
chende Kraft hatte, die Austreibung des Kindes zu voll- 
enden. Die Auscultation liess den Herzschlag des Kin- 
des noch wahrnehmen. Da der Kopf bei diesem Zustande 
der Gebärmutter, die langer als zwei Tage sich verge- 
bens bemühte, die Geburt des Rindes zu vollenden, sich 
nicht von der Stelle bewegte u. eine immer grösser wer- 
dende Geschwulst bekam, überdies« aus der langen Dauer 
der Geburt für die Mutter so wie für das Kind Nach- 
theil entstehen musste, so schien es Nachmittags um 3 
Uhr, wo die Wehen immer mehr abnahmen, nöthig, der 
Natur zu Hülfe su kommen. Der noch hochstehende, 
kaum in den Bcckeneingang 
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der Kopf in dem Beckeueingange eingekeilt war. Ana 
diesem Verhalten Ueas «ich auch erklären , daa* der 
Muttermund nicht vollends ▼eratrich; denn wenn man 
in die hintere bewegliche Lippe den Finger einführte, 
ao fühlte man des Kopf an den in die Beckenhöhle 
vorragenden Vorberg festgedrückt, ebenso konnte man 
vern unter der Muttertuundslippe den Finger bia an 
dem eingekeilten Kopfe führen. Von einer Naht war 
jetzt, der Kopfgeschwulst wegen , gar nichts mehr an 
fühlen. Die schwierige Anlegung der Zange wollte dem 
Praktikanten nicht gelingen, wurde daher von mir voll- 
bracht ; beim Schlieasen der Zange traten die Griffe 
ao weit aus einander, als wenn die Löffel über Ge- 
eicht u. Hinterhaupt gelegt wären. Aeusserst kräftige, 
nach der Aushöhlung dea Kreuzbeins geführte , soge- 
nannte stehende Tractionen, während welcher fortwäh- 
rend Jen« graue, eiterartige Masse ausfloss, hatten gar 
keinen Erfolg. Ks wurde daher die Zange abgenommen 
u. nach i Stunde wieder angelegt, um sie in eioe gün- 
stigere Lage zu bringen; allein beim Schliessen zeigten 
eich wieder dieselben median. Verhältnisse u. beim Ge- 
brauche dieselben Schwierigkeiten; doch endlich gelang 
ea mir, den Kopf aus seiner Stelle an bewegen; derselbe 
trat mit einem hörbaren Geräusche in das Becken. So- 
gleich traten mehrere kräftige Weben ein , die den 
swar mit der Zange gehaltenen , aber nicht mehr ange- 
zogenen Kopf u. bald die übrigen Theile der Frucht 
hervortrieben. Der Kopf dea 6| Pfd. schweren todten 
Kindes war, weil er mit der Pfeilnaht in die an klei- 
ne Conjugata eingetreten war , im Querdurchmesscr 
auffüllend vergrößert , weshalb die ganz regelmässig 
über die Scheitelbeine nach »1er Stirn angelegt« Zange 
die Griffe weiter als gewöhnlich von einander sperrte. 
Die Kopfgeschwulst erstreckte sich über beide Scheitel- 
heine , das Hinterhaupt bis zur grossen Kontinelle, von 
welcher bis zur Stirn, besonders auf dem linken Stirn- 
beine, braonrothe Flecken sich erstreckten , die auch 
schon am vordem Ende des linken Scheitelbeines sich 
zeigten u. die gewiss durch das Reiben am Vor berge 
entstanden waren. Die Oberhaut war an einzelnen Stel- 
len entfernt. — Als nach 1 Stunde die in der Scheide 
liegende Placenta von regelmässiger Beschaffenheit ent- 
fernt wurde, fanden sich an ihr keine Eihäute; sie wa- 
ren weder In der Scheide noch im Muttermunde zu fin- 
den, auch gingen sie nicht im Wochenbette ab, wenig- 
stens wurden sie bis zum 28. April, wo die Person ge- 
sund die Anstalt verliess, nicht entdeckt. Ich glaube 
daher annehmen zu dürfen, dass sie sich schon während 
der Geburt aufgelöst haben , mit welcher Idee jeae 
Absonderung, wahrscheinlich von einer krankhaften Af- 
fection der Gebärmutter abhängig, in Zusammenhang 
au bringen ist. Ich hoffe hiervon, so wie von der Wir- 
kung der Zange in solchen Fällen bei einer andern Ge- 
legenheit ein Mehreren anzuführen. — Das Wochenbett 
zeigte keine besonderen Störungen, obwohl die Person 
während der Geburt u. der Entbindung sehr viel gelit- 
ten hatte u. bei der Untersuchung sich ergab , dasa der 
Mutterhals auf dem Vorberge durchgerieben war. Nur 
am 2, Tage des Wochenbettes trat ein gelindes Fieber 
ein, die Lochien waren reichlich, übelriechend; jena 
Oeffnung vor dem Vorberge schloss sich beim Schlies- 
sen des Muttermundes allmilig. Die vor der Entlas- 
sung der Person veranstaltete Beckenmessung ergab 
eine Conjugata von 2|". Ich hatte sie auf beinahe 3" 
geschätzt. 

Eine Erstgebärende von 27 J. (Nr. 261) zeigte in 
der, 1 Monat vor der Niederkunft unternommenen Un- 
tersuchung eine ungleiche Form des Leibes u. einen 
kaum zu erreichenden vorliegenden Tbeil , den ich für 
den Kopf hielt. Am 12. Decbr. begannen die ersten 
Wehen; am 13. war der Muttermund so gross wie einZwei- 
grosebenstück, kein vorliegender Theil zu finden, dagegen 
zeigte der Leib eioe schiefe Form von rechts u. oben 
nach links u. unten, wo sich eine grössere Ausdehnung 
als oben zeigte. Es wurde links u. unten der Kopi n. 



rechts u. oben der Steiss vermutbet , deshalb zur mög- 
lichen Wiederherstellung der regelmässigen Kopflage 
die Lage auf der linken Seite mit unter die Geschwulst 
gelegten Kissen verordnet. Den 14. Dec wurden erst 
die Wehen stärker, der Muttermund eröffnete sich mehr, 
u. ich glaubte Abends durch die Blase einen Theil sehr 
hochstehend zu unterscheiden, den ich für den Kopf hal- 
ten mosste; auch hatte sich die schiefe Form des Leibes 
mehr verloren. Wiederholtes Erbrechen erforderte die 
Anwendung kramp hüllender Mittel, die aber wenig 
Nutzen zeigten. Als um 7 Uhr Abends der Mutter- 
mund vollkommen verstrichen, die Blase springfertig 
war, sich mehr in das Becken herabsenkte, u. das Er- 
brechen häutig wiederkehrte, ao wurde von dem Prak- 
tikanten der Blasensprung, von mir aber sogleich eine 
genaue Untersuchung unternommen , um die Diagnose 
au bestätigen. Ich fand den Kopf noch über dem Bek- 
keneingang vorliegend , mit einer gerade 2 Finger breit 
von einander stehenden Pfeilnaht, welche nach der Rich- 
tung des zweiten schiefen Durchmessers verlief, u. deut- 
lich die Schwappung des Wasserkopfes zeigte, über 
dessen Vorbandensein kein Zweifel übrigblieb. Nach 
dem Abtlicsscn einer grossen Menge Fruchtwasser Hes- 
sen die Wehen nach, wurden jedoch nach einigen Stun- 
den kräftiger u. bewirkten, dass der Kopf mit einem 
kleinen Theile in den Beckeneingang sich feststellte u. 
eine Geschwulst bekam, unter welcher man die Fluk- 
tuation nur undeutlich fühlen konnte. Auch stellten sich 
bald das Erbrechen u Würgen in hohem Grade, viel 
Durst , grosse Scbmerzbattigkeit des Unterleibes ein, 
Symptome, welche mit der Zunahme der Wehen sich 
steigerten u. durch dynamische Behandlung nicht be- 
seitigt werden konnten , weil sie in dem mechanischen 
Missverhältnisse ihre Entstehung hatten. Daher wurde 
um 5 Uhr Morgens am 15. Dcbr. die Entbindung ver- 
sucht, u. zwar zuerst mit der Zange, welche der Prak- 
tikant anlegte. Als nach etwa 5 Tractionen bei dem 
Stehenbleiben dea Kopfes keine Hoffnung sich zeigte, 
dass derselbe in das Becken sich einführen Hess, so 
wurde die Zange, deren Griffe weit aus einander stan- 
den u. dadurch die Vermnthung einer bedeutenden 
Grösse des Kopfes bestätigten , als unzureichend zur 
Vollendung der Geburt, abgenommen. Das krampfhafte 
Erbrechen vorior sich u. die heftigen Kreuzschmerzen 
verminderten sich. Aus Rücksicht auf das noch vorhan- 
dene Leben der Frucht, auf welches die Auscultstion 
sc hü essen Hess, unternahm der Praktikant die Paracen- 
tese mit Röderer's Wassersprenger. Obwohl ich 
das Einführen desselben dicht an einem Scheitelbeine 
empfohlen hatte , um die Verletzung des Sinus longi- 
tudinalis zu verhüten, so inusste diese doch erfolgt sein, 
Weil mit Blut gemischtes Wasser abfloss. Der Kopf 
sank allmälig ein, die schlaffe Haut drängte sieb bald 
in die Beckenhöhle u. als die WehentbäUgkeit durch 
einige Gaben Mutterkorn noch befördert wurde, dräng- 
ten sich die Kopfknochen zusammen, u. um 7 Uhr Mor- 
gens wurde das Kind in der 2. Stellung geboren. Der 
Nabelstrang klopfte noch u. das Kind männlichen Ge- 
schlechts, 7 Pfd. schwer , 17" Isng, fing on zu athmen 
U. lebte, obwohl das Athmen ungleich u. rasselnd war, 
deutliche Bewegungen nicht eintraten u. das Vermögen 
zu schlingen sich nicht kund gab, bis Abends 44 Uhr. 
Der Kopf war zwar sehr zusammengefallen, die Kno- 
chen sehr beweglich, am Hinterhaupte hing die Haut 
wie ein schlaffer Beutel; doch zeigte er noch sehr grosse 
Durchmesser , der quere Durchmesser 5} Par. Zoll, der 
gerade 6, der diagonale 6}". Die Nabeischour war 
nur 14" lang. Bei der Sectiou fand man die Stichöff- 
nung in der Gegend der kleinen Fontanelle, die Kopf- 
knochen an den Nähten 1\" voneinander stehend, Blut- 
eztravasat unter der Haut , welcher sich besonders am 
linken Scheitelbeine vom unterliegenden Knochen getrennt 
hatte, Hier fand sich auch eine etwa Zoll grosse Oeff- 
nung an dem Rande des Scheitelbeines, welche gerade- 
zu in die Schädelbühle führte, u. wahrscheinlich durch 
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da« Zusammendrücken der Zungenarme veranlasst wor- 
den war. Ks floss hier sehr viel blutiges Wusses aus. 
Das Gehirn war lehr weich, zerfliessend , e. konnte 
daher nicht ^enao untersucht werden. Der gaste In- 
halt der 8cbädelböble wog 28 Uozen. Der übrige, we- 
nig entwickelte Körper der Frücht zeigte keine beson- 
dere Regelwidrigkeit. Die Lungen schwammen, auf das 
Waaser gelegt. 

Verletzende Werkzeuge wurden in keinem an« 
dem Fallein Anwendung gebracht; dagegen wurde 
die Wendung einige Male wegen Schieflage der 
Frucht nothig. 

Eine 25jähr. Person (Nr. 169) , welche im vorigen 
Jahre schon von einer 8monatI. Frucht in der Anstalt 
entbunden worden war, kam als schwanger wieder in 
dieselbe , ehe ein volles Jahr verstrichen war , zeigte 
bei der Untersuchung manche Symptome der Zwillings- 
Schwangerschaft, u. fing sogleich an zu kreissen. Am 
andern Tage wurde unter heftigem Webendrange bald 
nach dem Blasensprunge, der eine grosse Menge Frucht- 
wasser entleerte, ein nur 34 Pfd. schweres u. 14" lan- 
ges Kind , welches am 3. Tage wegen Schwäche starb, 
geboren. Gleich stellten sich wieder Wehen ein , es 
stellte sich eine 2. Blaso. welche von dem Praktikanten, 
als sie in die iuaseren GeschlechUtheil« trat, gesprengt 
wurde , weil er eine Steisslage vermuthete. in diesem 
Augenblicke gelangte ich zur Kreissenden, fand den Ell- 
bogen des linken Armes vor den äusseren Go- 
schlechtstbeilen, den Rücken der Frucht in dem Becken- 
eingmge mit der Längenachse nach dessen Querdurcb- 
messer, den Kopf jedoch mehr nach rechts u. vorn, 
den Steiss mehr nsch hinten u. links gerichtet. Die sehr 
kräftigen Wehen hätten zwar diese kleine Frucht in 
dieser regelwidrigen Stellung hervortreiben können ; 
doch schien mir die Wendung auf die Füsse noch mög- 
lich , die ich mit der rechten Hand durch sanftes Er- 
heben des Rumpfes u. Einschieben des Steissea in den 
Beckeneingang nach Deutsch vollbrachte. Das Kind 
wurde sogleich mit dem gemeinschaftlichen Mutterku- 
chen geboren, mit diesem in ein Bad gebracht, aber nicht 
in das Leben gerufen. Es war nur 3 Pfd. schwer u. 134" 
lang. Das Chorion war ebenfalls gemeinschaftlich, das 
Amnion aber doppelt vorhanden. Der Nabelstrang des 
ersten Kindes war 20" lang, doch bei der Geburt we- 
gen der nicht statt findenden Verkleinerung der Gebär- 
mutter so kurz, dass bei dem gewaltsamen Hervorschi es- 
sen des Kindes der Nabel sehr gezerrt, n. in Folge die- 
ser Zerrung die Haut an der Einpflanzungsstelle ein we- 
nig eingerissen wurde. Das Wochenbett hatte, die hef- 
tigen Nachwehen abgerechnet, einen regelmässigen 
Verlauf. 

Bei einer Person von 27 J. (Nr. 241), welche frü- 
her schon einmal niedergekommen war, fand man bei 
der früher angestellten Untersuchung einen so ausgedehn- 
ten u. dabei gespannten Unterleib , dass man auf Zwil- 
linge zu srhliessen berechtigt war; erst wahrend der 
Gebart bekam derselbe eine ungleiche Form, welche 
auf eine Schieflage der Frucht um so mehr schliessen 
liess, als sich in dem eröffneten Muttermunde immer 
noch kein Theil vorliegend fand. AU die Blase in dem 
hinreichend geöffneten Muttermunde springfertig war, 
unternahm ein geübter Praktikant die Wendung auf die 
Weise , dass er mit der linken , in die Scheide ein- 
geführten Hand vorsichtig die Lage der Frucht, 
die man bei dem ausserordentlich ausgedehntem Unter- 
leibe auch mittels Hülfe der Aascultation nicht genau 
unterscheiden konnte, untersuchte u. als er, die Finger 
zwischen Eihäuten u. innerer Fläche der Gebärmutter 
vorsichtig vorführend , den^Kopf vorn u. links, wo wir 
gerade die unteren Extremitäten vermutheten, fand, hier 
den Blasensprung bewirkte, um dieselben zu fassen U. 
in den Muttermund einzuleiten. Es floss eine sehr grosse 
Menge Fruchtwasser ab; allein die Wendung auf den 
Kopf wollte, obwohl man äusaerlich die Umdrehung der 



Frucht unterstützte , nicht gelingen , weil die Hand den 
Kopf nicht fest genug fassen konnte. Bald fiel der Na- 
belstrang u. beim Zurückziehen der Hand ein Arm vor. 
Ich unternahm sogleich mit der linken Hand die Wen- 
dung auf die Füsse. Die Untersuchung der Frucht war 
schwierig. Wegen des Vorfalls der schwach pulsirendeu 
Nabelschnur musstc noch die Extraction unternommen 
werden, als die Hüften geboren waren. Die Ausziehung, 
besonders die des Kopfes, war sehr schwierig. Das 18'' 
lange u. 8^ Pfd. schwere Kind atbmete zwar einige Male, 
gelangte aber trotz aller angewendeten Versuche nicht 
zum »elbsiüiäudigen Leben. Das Wochenbett zeigte ei- 
nen regelmässigen Verlauf; doch fsnd sich am Ende 
desselben eine rheumatische Geschwulst des linken Knies 
ein, die indeas bald verschwand. 

Bei einer 26jähr. Person (Nr. 208), welche früher 
sebon 2mal niedergekommen war, fand man mehrere Tage 
vor der Geburt durch den geöffneten Muttermund einen 
Fuss. AU bei der Geburt neben diesem eine Hand sicht- 
bar wurde u. nach der Form des Unterleibes eine 
Schieflage der Frucht anzunehmen war, so unternahm 
ich, als der Muttermund gehörig eröffnet U die Frucht- 
blase springfertig war, die Einleitung der Füsse, über- 
lies« aber die Ausschliessung der Frucht der Wehen- 
thätigkeit. Doch musste, weil die Wehen mangelten, 
der Kopf extrahirt werden , was durch einen heftigen 
Krampf der Scheide u. durch eine doppelte Umschlin- 
gung der Nabelschnur um den Hals des Kindes sehr 
erschwert wurde. Das Kind war nur 5\ Pfd. schwer, 
15" lang, hatte aber die Zeichen der Reife, n. wurde 
mit seiner Mutter gesund entlassen 

Die partielle Extraction der Frucht wurde in eini- 
gen anderen Fallen nöthig , namentlich bei einer auffal- 
lend grossen, 28jahr. Person iNr. 234), welche ein 
64 Pfd. schweres Kind sehr schnell in der ersten Steiss- 
lage bU zu den Schultern gebar ; doch m aasten die Arme 
wegen VVehenmangi'l gelost u. der Kopf extrahirt wer- 
den. Das Kind lebte. Die nur 4 Pfd. wiegende Nachge- 
burt wurde im Muttermunde eingesperrt, der Krampf 
aber durch einige Gaben Opiumttnctur beseitigt, wor- 
auf jene auf die gewöhnL Weise entfernt werden konn- 
te. — Nach geborenem Kopfe wurde bei einer Person, 
welche schon einmal niedergekommen wer (Nr. 209), 
die Extraction noch nöthig , weil die Schultern trotz 
mehrerer Weben im Querdurch tnesser stehen blieben. 

Die Reposition des vorgefallenen Nabelstranges 
wurde bei einer 29jähr. Person (Nr. 206), welche sich 
selbst für eine Erstgebärende ausgab, nach der Beschaf- 
fenheit des Mutlermundes aber für eine Mehrgebtirende 
gehalten werden musste u. an Ungwierigem Husten litt, 
nöthig. Mehrere l äge vor dem Erwachen der Geburts- 
thätigkeit floss das Wasser ab, wozu wahrscheinlich der 
heftige Husten Veranlassung gab. Beim Ei u treten der 
ersten Weben entdeckte man den Nabelitrang im Mut- 
termunde vor dem sehr beweglichen, bei der Bewegung 
der Person seine Lage häufig verändernden Kopfe. Die 
Reposition gelang erst nach mehreren vergeblichen Ver- 
suchen. Der Nabelstrang wurde vor der rechten Kreuz- 
darmbeinfuge zurückgebracht, worauf die Herzschläge 
des Kindes mitteU der Auscultation noch wahrzunehmen 
waren. Obwohl die Geburt nur einen regelmässigen 
Verlauf zeigte, u. beim Herantreten des Kopfes u. voll- 
ständigen Eröffnen des Muttermundes der Vorfall der 
NabeUchour nicht wieder eintrat, so bemerkte doch die 
Gebärende eine Stunde vor der Geburt des Kindes, dass 
dieses keine Bewegung mehr zeige. Wirklich kam das 
Kind mit den Erscheinungen des apoplekt. Todes zur 
Welt u. konnte nicht ins Leben gebracht werden. Es 
wog nur 5£ Pfd. u. war nur 16" Ung. Wahrscheinlich 
erlitt die reponirte Nabelschnur, als der Kopf tiefer in 
das Becken trat, einen Druck zwischen diesem u. dem 
Becken. 

Eine 49jihr. Frau (Nr. 244), welche zum 9. Male 
schwanger war, litt seit der 8. vor 5 J. erfolgten, noch 
durch die NaturiuriXte beendigten Geburt an Osteomu 
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lade , die als Gicht behandelt wurde. Ich wurde erat 
mehrere Stunden nach dem Blasensprunge gerufen, fand 
bei drr auffallenden V'erfiifjerung des Bockenem - u. Aus- 
ganges den Kaiserschnitt nothwendig , liess die arme, 
von allen gewannt. Hülfsmtttela entblöste Kreissende in 
die Entbindungsanstalt bringen u. unternahm so schnell 
als möglich die Operation. Das Kind war, wie wegen 
der Versäumoiss au erwarten stand, todt; der Kupf 
zfigteam rechten Scheitel - n. Stirnbeine einen beträcht- 
lichen Eindruck. Die Wöchnerin , welche anfangs viel 
Mulliiuag gewährte, dass vollkommene Heilung erfolgen 
werde, starb am 12. Tage unter immer stärker hervor- 
tretenden Sinken der Kräfte. Eine ausführliche Darstel- 
lung dieses Kalles wird an einem andern Orte statt linden. 

Die 5. Geburtsperiode wurde in mehreren Fäl- 
len regelwidrig. In 2 Fällen wurde der von dem 
krampfhaft zusammengezogenen Muttermunde 
eingesperrte Mutterkuchen durch die Kunst ent- 
fernt; in 2 anderen zeigte «ich der Gebrauch 
krampfstillender Mittel hülfreich. 

Das Fruchtwasser floss in einigen Fällen sehr 
frühe, sogar schon vor Anfang der Wehen ab, 
ohne dass die Geburt in ihrem sonstigen Verlaufe 
sehr gestört wurde; in anderen widerstand die 
Frucht blase der Wehenkraft zu lange u. es mussie 
der künstl. blasensitrung vorgenommen werden. 
In 3 Fällen wurde der Kopf mit der Glückshaube 
geboren. Das Fruchtwasser war bisweilen in sehr 
grosser, bisweilen in sehr geringer Menge vor- 
handen ; falsches Fruchtwasser kam mehrere Male 
vor. Trennung der Schafhaut von der Lederhaut 
wurde in einigen Fällen, auch eine Zwischenmem- 
bran zwischen beiden Eihäuten in mehreren Fäl* 
len aufgefuuden. Das gänzliche Zurückbleiben der 
Eihäute ist oben schon erwähnt worden. 

Der Nabelstrang war in IS Fällen einmal, in 
6 zweimal um den Hals, in einem andern Falle 
zweimal um den Hals u. zugleich um die Schul- 
ter, in einem noch andern Falle blos um .den Fuss, 
u. einmal um Fuss u. Brust geschlungen. Er war 
in einigen Fällen nur 12", in einem aber SS" lang. 
Auffallende Blutaderknoten fanden sich nur an 
einem 27" langen Nabelstrange. Die Insertion 
desselben in den Mutterkuchen war bisweilen 
nicht centrisch, sondern mehr oder weniger am 
Bande. — Der Mutterkuchen war in einem Falle 
zum Theil leder-, zum Theil knorpelartig, an ein. 
zelnen Stellen sogar verknöchert; zeigte in einem 
andern gelblichle Flecken an der Gebärmutterflä- 
che, in einem andern Varicositäten u. Hydatiden, 
bei einer phthis. Person am Bande eine fettähn- 
liche, fast der Tuberkelmasse gleichende Substanz, 
dann in einem Falle, in welchem er 2\ Pfd. schwer 
u. das Kind schon einige Zeit abgestorben war, 
am Bande einen fast knorpelartigen Bing, welcher 
auch bei regelmässigem Gewichte in zwei Fällen 
beobachtet wurde. Nur die Zwillingsnachgeburt 
erreichte ausserdem das Gewicht von 2\ Pfd. In 
4 Fällen erreichte die Nachgeburt die Schwere 
Ton 2 Pfd., eine Nachgeburt wog nur £Pfd. 

Kinder, welche 8 Pfd. schwer waren, wurden 
nicht selten geboren ; mehrere wogen 8£> auch 8£ f 
zwei auch 8| Pfd. Die Länge überstieg nie 19 



Zoll» Die leichtesten Kinder waren die nicht aus- 
getrageuen Zwillinge, 3 u. 8£ Pfd. schwer u. 1S| 
u. 14" lang. Auch einige reife Kinder waren 
nur 4^ Pfd. schwer, auch nur 13 bis 15" lang. 
Mehrere verhältnissmässig schwere Kinder hat- 
ten nur die Länge von 16". Ein 6| Pfd. schwe- 
res Kind war nur 14" lang. Besondere angebo- 
rene Fehler der Kinder wurden ausser dem schon 
erwähnten Hydrocephal us nicht beobachtet; doch 
wurde in einigen Fällen das Einschneiden dea 
Zungenbändchens nölhjg. In einem Falle fand 
sich auf dem linken Scheitelbeine eine Blutkopf— 
gesr hwulst , jedoch von so geringem Umfange, 
dass eine besondereBehandlung nicht nöthig schien. 

Das Wocheubelt hatte meistens einen regel- 
mässigen Verlauf; doch zeigten sich auch mehrere 
Krankheitsfälle sowohl bei den Wöchnerinnen, 
als auch bei den Kindern. Ausser dem schon 
erwähnten Falle von mit dem Erwachen der Ge- 
burUthahgkeit entstandenen Convulsionen wurden 
diese auch bei einer Wöchnerin (Nr. 252) am 9. 
Tage nach der Geburt beobachtet; die Anfälle 
waren gelind, von kurzer Dauer, ohne allen So- 
por in den freien Zwischenräumen u. ohne Stö- 
rung der Wochenbettfunctioneu , wahrscheinlich 
durch Würmer, besonders Ascariden veranlasst, 
die nach dem Gebrauche von Wurmmitteln aus- 
geleert wurden , verschwanden aber schon nach 
dem innern Gebrauche krampfstiliender Mittel, 
nach Blutentziebungen u. Kalibädern am vierten 
Tage nach der Entstehung. 

Die Wöchnerin, welche aus dem J. 1834 als 
am Nervenfieber leidend in der Anstalt verblieb, 
konnte erst im März 1835 entlassen werden, weil 
die Rcconvalescenz sehr lange dauerte. Ein andrer 
Fall von Nerven Geber hatte einen tödtl. Ausgang. 

fiel einer 34jihr. Person (Nr. 255), welche zwar 
34 St. kreisste, aber ohne weitere Kunstbülfe niederkam, 
entstand nach dem Genuese kalten Waiser«, welches sie 
sich zu verschalten gewuast hatte, am 6. Tage des Wo- 
chenbettes Kieber mit Ausschlag um den Mund, Schmerz 
in der linken Haad, Husten, ohne zu erkennendes Local- 
leiden. Mehrere Symptome Hessen den eintretenden ner- 
vösen Charakter Schoo anfangs vermutben; dieser prägte 
sich Immer mehr u. mehr als torpider aus. Dessenunge- 
achtet wurde am 2. Tage der Krankh. eine Blutentzie- 
hung am rechten Arme vorgenommen. Ks floss anfangs 
dunkles, dickes, später helleres u. dünneres Blut aus; am 
andern Tage war die geöffnete Vene ein wenig entzün- 
det, was sich jedoch bald verlor. Dagegen klagte die 
Kranke bald über den linken Oberarm , u. später über 
das rechte Bein, an welchen Theil en sich jedoch nichts 
Regelwidriges vorfand. Am 15. Tage der Krankh. trat 
der Tod anter dea stets zunehmenden Symptomen des 
Torpor ein. Bei der 8ection fanden wir dea Uterus 
gehörig zurückgebildet u. regelmässig beschaffen, aber 
in den Venen, die von dem Uterus aufwärts steigen, auf 
der rechten Seite 4 bis 5" weit, in den Venen der 
rechten Kniekehle u. in der Vena cephalica des linken 
Annes Eiter, an den anderen Stellen die grossen Ge- 
fäase ohne patholog. Erscheinungen. 

Diesem Nervenfieber lag also eine Phlebitis 
zum Grunde. Ausserdem haben wir noch den 
Tod der durch den Kaiserschnitt Entbundenen 
zu beklagen. Alle andere Wöchnerinnen, welche 
erkrankten, wurden hergestellt. 
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Gebärmutterentzündung wurde in 8 Fällen, Kinder worden am Leben erhalten n. gesund ent- 

Enlzündung de* Bauchfells in einem Falle beob- lassen. Das eine, 8 Pfd. schwer, 17" lang, wurde 

achtet. Obwohl die Krankb. in einigen Fallen von einer Person (Nr. 183), welche früher schon 

einen sehr heftigen Grad zeigte', so wurde doch als Nr.2 in der Anstalt bei Vorfall des Nabelstra n- 

immer Heilung bewirkt. In einem Falle (Nr. 221)» ges von einer todten Fracht entbunden worden 

wo schon am 2* Tage des Wochenbettes die Me- war (man vcrgl. die Jahrbb. B. VI. S.207), unter 

tritis entstand u. diese eine grosse Heiligkeit er- kräftigen Wehen bei einem Becken geboren, des- 

langte, zeigte sich am 7. Tage der Krankh., als sen Vorberg mit dem Zeigelinger sehr leieht er- 

die Heftigkeit derselben schon sehr gemindert reicht werden konnte. Das Kind war scheintodt, 

war, ein neuer Frostanfall mit darauf folgender fing jedoch, nochdem Blut aus dem Nabelstrange 

Hitze u. heftigen Schmerzen in der Gegend de« gelassen worden war , an zu athmen, bekam aber 

rechten Eierstocks, Schweiss beendigte den An- sogleich Convulsionen, welche anfangs sehr häufig 

fall, der noch einige Male mit Beobachtung des sich zeigten, erst am 8. Tage sich minderten u. 

Quartantypua eintrat, ohne besondere Veranlas- dann nach u. nach gänzlich verschwanden. Das 

sung erschien , u. für eine heilsame Bestrebung linke Scheitelbein war sehr niedergedrückt, zeigte 

der Natur, um vielleicht im Innern erfolgte Aus— an zwei Stellen kleine, wahrscheinlich vom Vor- 

scbwitzungen durch Aufsaugung u. Aussonderung berge veranlasste Sugillationen. Der Kopf wurde 

zu entfernen, gehalten wurde. Zur Mässigung bald sehr heiss, u. die grosse Fontanelle war be- 

dieser Anfälle wurden geringe Gaben Lactucarium tracbtlich angeschwollen. Kalte Umschläge über 

(l Gr. p. dos.) angewendet, ausserdem aber die den Kopf, welche ohne Unterbrechung fortge- 

gegen das Grundübel gerichtete Behandlung fort- setzt wurden, warme Bäder, Klystire, innerlich 

gesetzt, u. hierdurch die Heilung zu Stande ge- gereichte eröffnende und krampfstillende Mittel 

bracht. Ein hoher Grad von Schwäche, wel- waren vom besten Erfolge. Erst als die Con- 

che zurückblieb, forderte noch eine stärkende vulsionen gelinder u. seltner wurden, war das 

Nachkur. Kind im Stande, die Brust zu nehmen. Bei der 

Milchfieber von einiger Heftigkeit wurde in 8 Entlassung, welche 19 Tage nach der Geburt 

Fällen, ein Reizfieber ohne besonderes Locallei- statt fand, wog das Kind nur noch 7 Pfd. — 

den in 2 Fällen, Frieselfieber in einem, Phlegma- Ein 74 Pf. schweres Kind wurde von einer klei- 

tia alba dolens, welche oben schon erwähnt wur- nen, schwächlichen Erstgebärenden (Nr. 219) 

de, u. ein gastrischer Zustand ebenfalls in einem unter heftigen Wehen apoplektisch scheintodt ge- 

Falle beobachtet. boren, begann nach einer schwachen Blutentzie- 

Nach der Geburt kamen Gebärmutterblutnüsse hung zu athmen, zeigte eine sehr grosse Kopf- 
in mehreren Fällen vor, verschwanden aber bei geschwulst auf beiden Scheitelbeinen, auch Ge- 
zweckmässiger Behandlung ohne weitern Nachlheil. schwulst u. Rothe der linken Wange, eioe Nieder- 

Bei den Kindern wurde die Augenentzün- drückung des linken Scheitelbeines, am andern 

düng, welche stets gelind war, nur selten beob- Tage schon beträchtliche Hitze u. Geschwulst 

achtet. Es starben bald nach der Geburt 8 Kin- der Fontanellen, worauf am folgenden Tage trotz 

der, 2 an allgemeiner Schwäche, 2 an Lungen- der Anwendung kalter Umschläge Convulsionen 

entzündung, 1 an Hirnentzündung, 1 an Convul- u. Trismus eintraten. Erst am 4. Tage, als bei 

aionen , 1 an Trismus , welcher zur Entzündung einer passenden Behandlung die Convulsionen 

des Nabels u. der Brüste hinzukam , ein andres nachliessen , konnte das Kind die Brust fassen, 

an Hydrocephalus congenitus , wie oben schon Als es am 18« Tage gesund entlassen wurde, war 

angeführt wurde. Zwei an Convulsionen leidende ea auch nur 7 Pfd. schwer. 



IV. Uebersicht der Ereignisse auf der praku Schule der Geburtshülfe zu Wien vom 1. Novmbr. 
1831— 31. Ocibr. 1853; von Dr. J oh. Klein, Prof. der prakt. Geburtshülfe an der Wiener 

Universität. 

Während dieser 2 J. kamen in der Anstalt lungen des Kindes bewirkte u. s. w. , der Natur 
6673 Geburten vor, unter denen sich 64 Zwillings-, überlassen u. von ihr glücklich vollendet 
2 Drillings - u. 139 Frühgeburten befanden. Von Solche zwar noch durch die Kräfte der Natur, 
diesen Geburten waren 60 Gesichts-, 126 Steiss- jedoch mit schon erwähnter Beihülfe der Kunst 
u. 48 Fussgeburten. Kinder wurden 6741 gebo- vollendete Geburtsfälle waren : a) 6 Gesichtsgebur- 
ren , von denen 260 todt zur Welt kamen u. 478 ten mit anfangs schief stehendem Kopfe. Hier war 
in den ersten Tagen nach der Geburt starben. — anfangs nur Kinn u. Mund des Kindes auf dem 
Die bei weitem grössere Mehrzahl aller dieser Ge- Beckeneingange fühlbar, bis der Gebärenden eine 
burten wurde entweder ohne alle Hülfe der Kunst, Lage auf diejenige Seite gegeben worden, wohin 
oder nur in sofern diese im Wege stehende Hin- Stirn n.Vorderscbeitel des Kindes gerichtet war, wo 
dernisse beseitigte , z. B. fehlerhafte Wehen ver« sich dann alle Gesichtstheile in den Eingang des 
besserte, zu feste Eihäute sprengte, durch zweck- Beckens stellten u. vollkommene Gesichtsgeburten 
mässige Lagen der Gebärenden regelmässige Stel- zu Stande kamen: b) 12 Steissgeburten , wo die 
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zwischen den Schenkeln des Kindes durchlaufende Jung des Kindes unternommen werden konnte. 
Nabelschnur entweder nach vorher geschehener Ausserdem war die Nabelschnur noch 2 mal neben 
Lüftung, oder sogleich über die tiefer stehende deinSteisse, 8mal neben den Füssen, lmal neben 
Hinterbacke weggestreift wurde. Bei 32 Steüsge- der rechten Schulter u. 2mal neben einem Arms 
borten war es wegen zögernden Durchganges des vorgefallen. Die Steissgeburten wurden wegen 
Kindes nötbig, mittels der Pinger den Durchgang gleich anfangs statt findenden Druckes der Nabel- 
des Kopfes zu begünstigen. Von den 126 in der schnür in Fussgeburten verwandelt u. die Geburt 
Sieisslage geborenen Kindern kamen 101 lebend beschleunigt (1 Kiud kam lebend zur Welt). Auch 
u. 25 todt zur Welt; c) 9 Fälle von Fussgeburten die Fussgeburten wurden beschleunigt u. lmal noch 
machten die zuletzt bei den Steissgeburten ange- der Kopf mit der Zange entwickelt (6 Kinder leb- 
führte Kunsthülfe nöthig. ten). Bei Querlage mit Vorfall der Nabelscbuur wurde 
Für die Naturkräfte unvollendbar waren 189 die Wendung gemacht, aber kein Kind lebend ge- 
Fälle. Unter diesen kamen a) 48 Weudungen vor boren. — b) 97mal stellten sich Metrorrhagien ein ; 
u. zwar 15 wegen Querlage , wovon 8 Kinder todt 6mal in Folge von Plao. praevia ; 27mal in Folge 
u. 7 lebend geboren wurden, 2 wegen Zerreissung zu früher Los trenn ung der Placenta u. 64mal bei 
der Gebärmutter , wovon ebenfalls 1 Kind todt zur Nacbgeburtszögerungen. 2mal wurde bei Plac. 
Welt kam; 14 wegen nicht zu stillender Metror- praevia das Aocoucb. foroe gemacht (beide Kinder 
rbagien u. von diesen waren 8 Kinder todt; 11 bei kamen todt); 4 mal wurde blos die sich stellende 
vorliegender rechten u 6 bei vorliegender linken Blase [also war es hier nur Plao. praevia lateralis] 
Schulter, wobei 11 Kinder lebend zur Welt ge- geöffnet n. die Blutung durch den vorrückenden 
bracht wurden. — b) In 128 Fällen wurde die Kopf gestillt (3 dieser Kinder lebten). Von den 
Geburtszange angewendet, u. zwar 7 6 mal bei vor- Fällen , wo sich die Placenta in der 2. Geburtspe- 
angehendein Kopfe wegen zu enger Conjugtta(18 riode zu frühzeitig losgetrennt hatte, wurde 15mal 
Kinder waren todt); 40mal bei vorliegendem Kopfe blos die Blase gesprengt, 7mal aber wegen inne- 
wegen nicht zu hebender Webenschwache u. 3 mal rer Blutung die Wendung gemacht. Von den Me- 
wegen sioh einstellender Convulsionen (7 Kinder trorrbagien in der 5. Geburtsperiode waren 43 aus- 
kamen todt zur Welt); 9mal wurde der zuletzt sere, u. 21 theils innere, theils gemischte. Bei erste- 
kommende Kopf wegen Mangels kräftiger Weben ren wurden äussere Frictionen , wo diese erfolglos 
mittels der Zange entwickelt (5 Kinder waren le- blieben, eiskalte Ueberschläge auf den Leib ge- 
bend, S aspbyktiscb , 1 todt).—* c) Die Perfora- macht n. iunerl. Tinct. cinnamomi gereicht ; stand 
tion kam I2mal vor u. immer in Fällen, wo über die Blutung dennoch nicht, so wurde die Placenta 
den Tod des Kindes kein Zweifel statt fand. Die künstlich getrennt. Blieb auch dann die Blutung 
Conjugata betrug in verschiedenen Abstufungen 8$ nicht aus, so wurden eiskalte Iojectiouen gemacht 
— 34"; d) der Kaiserschnitt kam bei einer ster- u. Ipecacuanba in refr. dosi gegeben. Bei inneren 
bend überbrachten an Hydrothorax Leidenden nach Blutungen ging dieser Behandlung die Entleerung 
dem bald erfolgten Tode vor ; das Kind war früh- der Gebärmutter voraus. — c) 7mal kamen Con- 
zeitig u. todt. vuhiionen vor; 4mal, wo derlei Zufälle schon öf- 
Geburtsfälle mit Gefahr drohenden Erscbei- ters statt gehabt, wurde bei angemessener med. 
nungeu für Mutter u. Kind ereigneteu sich 221. Behandlung die Geburt der Natur überlassen; in 3 
Unter diese gehören: a) 42 mit Vorfall der Nabel- Fällen, wo diese Zufälle zum 1. Male n. bei schon 
schnür, u. zwar 29 mal neben dem Kopfe (lOmal tief stehendem Kopfe eintraten, auch die Geburt 
gelang die Reposition u. 7 Kinder wurden darauf nicht fortschritt, wurde die Zange angewendet (4 
lebend geboren; bei den 3 todtgeborenen war schon Kinder waren todt). — d) Unter 2 Fällen vonRup- 
vor der Reposition keine Pulsation im Nabelstrange Iura uteri war lmal die Gebärende erst längere Zeit 
mehr zu entdecken); 2mal< wurde bei schon schwa- nach erfolgter Zerreissung in die Anstalt gebracht, 
eher Pulsation der Nabelschnur der tief stehende Der 2« Fall betraf ein kränkelndes 8ubject , das 
Kopf mit der Zange entwickelt (1 Kind war todt). gleich anfangs der Geburt über heftigen Schmerz 
Die übrigen Fälle von Vorfall der Nabelschnur ne- oberhalb der Scboossbeine klagte. In beiden Fäl- 
ben dem Kopfe wurden der Natur überlassen, theils len wurde die Geburt durch die Wendung been- 
wegen rasch fortschreitender Geburt bei fortwäb- digt, die aber nur im letztern Falle so zeitig vor- 
render Pulsation der Nabelgefässe , theils weil die genommen werden konnte, dass es gelang, das Kind 
Nabelschnur sogleich nach dem Vorfalle pulslos u, zu retten. Die Mütter starben beide. — e) Nach- 
schlaff war, theils weil wegen so kleinen u. straf- geburtszögerungen kamen 73 vor, u. zwar 31 mal 
fen Muttermundes zur Zeit , ab noch Pulsschlag in wegen mangelnder Nachgeburtswehen. Mansnchte 
der bedeutend vorgefallenen Nabelschnur fühlbar diese durch äussert u. innerl. Mittel hervorzurufen, 
war, jede Hülfleistung zur Rettung des Kindes 24mal fand ein theilweiser zu fester Zusammen- 
fruchtlos u. für die Mutter nachtheilig gewesen hang der Placenta mit dem Uterus statt, n. diese 
wäre; theils weil bei hinreichend erweitertem Mut- Fälle betrafen meist Frühgeburten. Nur in 10 Fäl- 
termunde wegen zu grosser Länge der vorgefalle- len wurde wegen späterer Blutungen die küustli- 
nen Nabelschnur weder die Reposition, noch we- che Trennung der Placenta nöthig. 18mal waren 
gen zugleich bestehender Beckenenge die Wen- spast. Contractionen (Stricturen) des Uterus Ursa- 
Med. Jtarbb. B«. Uli. HU. 1 14 
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che der Nacbgeburtszögerung ; in den Ieichtereu 
Graden wurden äusserlich u. innerlich kram pistil- 
lende Mittel angewendet, denen regelmässige Wehen 
folgten; in höheren Graden musste die Strictur 
mit der Hand überwunden u. die Placeuta künstlich 
getrenot werden. War die ganze Gebärmutter vom 
Krämpfe ergriffen , hatte sie dabei eiue länglichte 
Form angenommen u. war der Muttermund kaum 
zu erreichen, so suchte man durch Frictionen des 
Muttergruudes u. durch Anwendung äusserer u. 
iunerer krampfstillender" Mittel regelmässige Con- 
tractionen zu erzeugen u. Uberliess alles Uebrige der 
Natur. Unter diesen Mitteln waren die zweckmäs- 
sigsten warme aromat. Pomente, innerlich Ipecac. 
in refr. d., mit u. ohne Opium, Tinct. castorei, 
Spir. c. c. succ. , Rad. valerian. , Flor, chamom., 
letztere auch als Klystir mit Opium oder Castoreum. 

Missbildungen an den Neugeborenen waren 
selten u. unerheblich. Von 9 fehlerhaft gebildeten 
Kindern kamen 1 mit 6 Fingern an der rechten 
Hand, 4 mit Hasenscharten (3 mit zugleich ge- 
spaltenem Gaumen), 2 mit Klumpfussen zur Welt. 
An 1 Kinde fehlte der linke Vorderarm u. alle Fin- 
ger der rechten Hand, an einem andern der obere 
Theil der Scbädelknochen. 

Unter den Krankheiten der Neugeborenen 
waren als bedeutendere bemerkemwerth : a) Tris- 
mus , der ohne deutliche Veranlassung auftrat u. 
meist tödtlich verlief: b) ZeUgetvebeverhärtung, 
die selten war, meist bei frühzeitigen, schwächlichen 
u. schlecht genährten Kindern vorkam u. auch fast 
immer tödtlich war; c) Kopfbhitgeschwülste % ge- 
wöhnlich nach leichten Geburten j die grösseren 
wurden geöffnet u. heilten meist durch die erste 
Vereinigung; bei den kleineren wurde die Re- 
sorption durch aromat. Pomentationen befördert; 
d) Ophthalmien u. Ophthalmoblennorrhöen , die 
in den heftigen Fallen durch wiederholte Anwen- 
dung von Blutegeln , in leichteren durch kalte Ue- 
berschläge allein bekämpft wurden. Im 2. Stad. 
ward ein mucileginöses, leicht adstringirendes Augen- 
wasser mit gutem Erfolge gebraucht. 

Die vom März — Mai 1888 herrschende In- 
fluenza bei Schwangeren schien viele Frühgeburten 
veranlasst Zu haben. 

Ueber die IVochenkrankheiten war Folgendes 
zu bemerken. In mehreren Fällen klagten die 
Wöchnerinnen, meist am 8. oder 4. Tage, zur 
Zeit des eintretenden Milchfiebers, über Schmerz 
im Hypogastrio, der sich bald mehr oder weniger 
über den Unterleib ausbreitete. Auf den Frostan- 
fall folgte Hitze, vermehrter Durst, Kopfschmerz, 
allgemein erhöbeter Turgor, schneller u. voller, 
oder kleiner, zusammengezogener u. bärtlicber Puls. 
Lochien- u. Milcbsecretion blieben meist ungestört. 
Meistens entschied sich das Uebel in wenigen Ta- 
gen unter undeutlichen Krisen. Unter den heftige- 
ren Fallen , wo der Schmerz sich über den ganzen 
Leib ausbreitete, genasen mehrere bei streng an- 
tiphlogist. Behandlung unter deutlichen Krisen, an- 
dere endeten bei derselben Behandlung nach gröss- 



tenteils schnell sich bildendem Depot im Unter- 
leibe mit dem Tode, nachdem sich die Schmerzen 
meist verloren hatten, Durchfall u. Erbrechen einer 
schwarzen oder dunkelgrünen Flüssigkeit einge- 
treten, der Puls äusserst schnell u. klein, die Züge 
entstellt u. die Extremitäten kalt geworden waren. 
Zur Bildung des Depot war manchmal nur ein ge- 
ringer Grad des Fiebers u. örtl. Leidens erforder- 
lich, ja eiumal war die Entzündung des Bauch- 
fells gar nicht wahrnehmbar. Bei vorherrschendem 
Leiden der Organe der Brust oder des Gehirns bil- 
dete sich auch ein Depot in jenen Höhlen, am sel- 
tensten jedoch in den Hirnhöhlen , weil gewöhn- 
lich die Mania puerp., bevor sich eine Ablagerung 
bildete , in Genesung oder Tod überging. Biswei- 
len kam das Depot nur allmalig zu Stande, u. töd— 
tete aooh nur langsam. Den Leib fand man dabei 
aufgetrieben, den Uterus vergrössert , schlaff u. 
wenig schmerzhaft, die Wocbenfunotionen gestört; 
es trat Diarrhöe ein , der Puls wurde klein u. fre- 
quent, Zunge u. Haut trocken, das Gesicht verfiel, 
die Kräfte sanken n. unter Delirien erlosch das Le- 
ben. Nicht selten ging die Krankb. auch nach ge- 
schehenem Depot in Gesundheit über, die Wochen- 
functionen kehrten zurück u. die rückbleibende 
Krankh. gestaltete sich als Wassersucht, die sich 
mit allgemeinen reichlichen Schweisseo, häufigen 
dünnen Stuhlausleerungen u. vermehrtem Urine, 
der blass war oder ein schwaches weissl. Sediment 
absetzte, entschied. Unter den hier wirksamen Mit- 
teln zeichneten sich besondersaus: Cremor. tart., 
Tart. tartaris., Tart. stib., Nitrum, Digitalis, Extr. 
lactuc. viros. , Spir. Minderer!, Oxym. scill. mit De- 
coct. rad. althaeae, gramin. etc. In anderen Fällen 
bildete sich kein Depot , es fehlten aber auch die 
entscheidenden Krisen u. es stellten sich dafür me- 
tastatische Ablagerungen ein, denen eine langsame 
Genesung, oder Zehrfieber folgten. — Bei den 
Leichenöffnungen fandman seröse Ergüsse, ly mphat. 
Verklebungen der Eingeweide, letztere bisweilen 
gerotbet, namentlich die Gebärinutterauhäuge. Nach 
schleichendem Verlaufe fand man den Uterus schlaff, 
vergrössert, mürbe, in der Höhle desselben Deci- 
duareste, im Gewebe Eiterkanäle. Diese Art von 
Kindbettfieber kam vorzüglich zu Zeiten vor , wo 
der Genius epidem. rein entzündlichen Krankheiten 
günstig war. Bei dem adynam. Gen. epidem. hatte 
die Krankh. folgende Form. Am 8. oder 4. Tage 
klagten die Wöchnerinnen ohne äussere Veranlas- 
sung über Schmerz in derReg. bypogastr., der jedoch 
keinen sehr hoben Grad erreichte , u. sich selten 
weit über den harten Uterus hinaus verbreitete. Die 
Wocbenfunotionen waren nicht auffallend gestört, 
die Fieberbewegungen waren gelind, der Puls ohne 
Energie. Nach mehreren Tagen Hess dieser Schmerz, 
ohne dass Krisen eintraten , nach, der Pub wurde 
weicher, kleiner, frequenter, der Uterus weicher, 
es trat ein adynam. nervöser Charakter ein , der 
Turgor vit. minderte sich, die Hautfarbe ähnelte 
der icterösen , die Lochien bekamen ein missfarbi- 
ges Ansehn, erschöpfende Diarrhöen, fortbeste- 
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hende Fieber mit Läufigen Frostanfällen raubten nahm bald unverkennbar den adyruzmisch-nervö- 
die Kräfte u. unter mussitirenden Delirien endeten m Charakter an, in denen Verlaufe sich gewöhn- 
die Kranken. Bei den Leichenöffnungen fand man lieh öfter» wiederkehrende Frost anfalle einstellten, 
die Langen mit Blut überfüllt u. eiuzelne Stellen die Kräfte immer mehr schwanden u. der Tod er- 
ihrer Oberfläche gleichsam bepaüsirt. Diese Blut- folgte. Zuweilen war jedoch das Fieber gleich an- 
überfüllung zeigte auch die Leber u. das ganze fangs adynam. Natur u. sprach sich als nervos-pu- 
Pfortadersystem. Die Bauchhöhle war |eer, oder trid aus, wobei der Uterus an Grösse u. Schlaff- 
eut hielt nur ein geringes, mehr seröses u. weniger heit zunahm, u. so wie der übrige Unterleib ganz 
plastisches Exsudat, Bauchfell u. Darme waren we- schmerzlos blieb , die Brüste leer erschienen , oder 
nig oder nicht geröthet , der Uterus vergrössert n. nur etwas seröse Flüssigkeit enthielten, die Lochien 
öfters mit Lymphe Uberzogen. Die Stelle , wo die eine ichorös-pulride Beschaffenheit annahmen, die 
Placenta gesessen , war unrein , mit Placentaresten Genitalien häufig gangränös wurdeu u. so die Kran- 
besetzt u. beim Einschneiden in den Uterus quoll ken unter den Erscheinungen allgemeiner AuflÖ- 
Eiter aus der Substanz, die übrigens welk u. dicker »ung meistens soporös endeten. — Bei den Lei- 
ab gewöhnlich war. ohenöffnungen fand man den schlaffen Uterus bald 
Bei Wöchnerinnen, wo die Entbindung we- bedeutend vergrößert, in seinen Wandungen ver- 
gen unergiebiger Weben zögernd verlief u. in der dickt, schwammig aufgelockert, sehr leicht zer- 
Nacbgeburtsperiode eine hartnackige Hämorrhogie reissbar, bald in seiner Grösse von der Norm wenig 
sich einstellte, beobachtete man nicht selten nach abweichend, aber »eine Hohle grösser, seine Wan- 
der Entbindung ungewöhnl. Hinfälligkeit u. Nie- düngen dünn, mürbe; das Aussehn der innern Fla- 
dergeschlagenheit des Gemülbs, häufig unterbro- che war schmutzig aschgrau, mehr oder minder 
ebenen, nicht erquickenden Schlaf, matten, trü- tief in die Substanz eindringend, ja zuweilen oft 
ben Blick, welke Haut, erdfahles Gesicht, weichen aebon von aussen die Verderbnis« desselben durch 
Pols obne Energie, den Uterus nicht gehörig zu- feine Hvide Farbe sichtbar u. die Merabr. mueosa 
saminengezogenu. erweicht, den Lochieulluss reich- leicht mit dem Messerstiele wegzustreichen. Hatten 
lieh u. lange Zeit blutig u. "die weiten Brüste we- sich im Verlaufe der Krankheit Erscheinungen örtl. 
nig Milch enthaltend. Früher oder später gesellte Entzündung dargeboten, so fand man beim Eiu- 
sich Fieber hinzu, das sich zuweilen als leicht ent- schneiden in die Substanz der Gebarmutter gewöhn!» 
zündlich aussprach. Die entzündl. Erscheinungen auch Eiterstellen. [Oesterr. med. Jahrbb. Ii. IX. 
währten jedoch nicht lange, sondern das Fieber St. 3. 1856.] (Meissner.) 



V. Jahrfsberiehl über die Vorfälle auf der zweiten geburtshülfL Klinik der fViener Universität 
tum 15. Octbr. 1833 — 31. Decmbr. 1834; Ton Dr. Franz Bartseh, Primar-Geburtsarzt im 

K. K. allgemeinen Krankenhause u. s. w. u. s. w. 

Während des genannten Zeitraums wurden Fussgeburten kamen 8, Sieissgeburten 34 vor. 

in dieser (am 15. Octbr. 1833 zuerst eröffneten) Der zuletzt kommende Kopf wurde meistens wegen 

Anstalt 2218 Schwangere aufgenommen. Davon aufhörender Pulsation der Nabelschnur mittels der 

wurden unentbunden entlassen 58, entbunden 21 17, am Oberkiefer u. Hinterhaupt angebrachten Finger 

n. verblieben als Schwangere in der Anstalt 43. u. 8mal mittels der Zange entwickelt. 31 Kinder 

Wöchnerinnen blieben in der Anstalt 65, 1894 wurden lebend, 11 todt u. unter diesen 5mitSpu- 

wurden entlassen u. 158 starben. Kinder wurden ren der Fäulniss geboren. 

lebend geboren 2030, näml. 1013 Kuaben, 1017 ZtvilUngsgeburten ereigneten sieh 22 u. zwar 

Mädchen; t od (geboren waren 109 u. zwar 68Kna- in folgenden Stellungen: bei 11 Geburten beide 

ben u. 41 Mädchen; entlassen wurden 1880 (927 Kinder mit dem Kopfe; bei 2 das erste mit dem 

Knaben, 953 Mädchen); gestorben sind 93 (60 Steisse, das 2. mit den Füssen; bei 2 das 1. mit 

Knaben, 33 Mädchen). dem Steisse, das 2. mit dem Kopfe; bei 2 das 1. 

Die meisten Geburten vertiefen abnormale mit dem Kopfe, das 2. mit dem Steisse; bei 1 das 
Kopfgeburten; nur ausnahmsweise kam die 2. Hin- 1. mit den Fussen, das 2. mit dem Kopfe; bei 2 
terhauptlage vor. In den früheren Geburtsperioden das 1. mit dem Kopfe, das 2. mit den Füssen; bei 
kamen nicht selten auch die 3. u. 4. Hinterhaupt- 1 da» 1. mit dem Kopfe, das 2* mit der linken 
läge vor, die jedoch im Verlaufe der Geburt gross- Schulter u. vorliegendem Armen, bei 1 hatten beide 
tentbeils in die 2. u. 1. Ubergingen; nur 12 Falle Kinder Querlage. Die meisten dieser Zwillingsge- 
machten hiervon eine Ausnahme, wo die Stirn sich burten erfolgten zwischen dem 6- u. 8. Monate u. 
hinter die Schambeine drehete. Von diesen Fällen es kamen daher die Kinder jmeistens todt zur Welt 
verliefen 6 ohne alle Störung, 5 erforderten be- oder starben nach wenigen Tagen. 4 Mütter wur- 
deutenden Kraftaufwand der hreissenden, die meist den in der 5. Geburtsperiode von bedeutenden Blut- 
Erstgebärende waren, u. 1 die Anlegung der Ge- Aussen befallen n. 1 von diesen starb am Puerpe- 
burtszange. — 15 Gesichtsgeburten verliefen na- ralfieber. 

türlich u. nur 2 Kinder wurden todt u. mit Zeichen Vorfall der Nabelschnur neben dem Kopfe 



beginnender Fäulniss geboren. ereignete sich 11 mal. 4 Fälle verliefen ohne Kunst- 
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hülfe schnell u. glücklich für die Kinder ; 3rnal 
wurde der Nabelstraug mitteU der eingeführten Hand 
zurückgebracht, worauf die Kinder lebend gebo- 
ren wurden; 2mal wurden die Kinder durch Be- 
schleunigung der Geburt mittels der Zange gerettet 
u. 2m al war die Nabelschnur bereits mehrere Stun- 
den vor der Ankuoft der Kretaenden weit vorge- 
fallen, kalt u. nur schwach puüirend, der Mut- 
termund wenig eröffnet, straff , daher diese Fälle 
der Natur Uberlassen werden mussten u. die Kinder 
todt geboren worden. Für die Mütter verlief das 
Wochenbette gut. 

Umachlingungen der Nabelschnur um den 
Hals waren bei Kopfgeburten nicht selten , brach* 
ten weder dem Kinde Gefahr, noch erforderten 
sie Kunsthülfe. Die kürzeste Nabelschnur betrug 8". 
In 3 Palleu beobachtete man wahre Knoten der 
Nabelschnur , 2 Kinder wurden lebend geboren, 
das S. Harb während der Geburt 

Abortus u. Frühgeburten kamen 67 vor u» 
»war im 2. Schwangerschaftsmonate 1 , im 3. 2, 
im 4. 3, im 6- 6, im 6. 15, im 7. 22 u. im 8. 22. 
Sie wurden tbeils durch mechan. Beleidigung, theils 
durch deprimirende Gemiithsarfecte , theils durch 
Krankheiten während der Scbwangerscbaftszeit, 
insbesondere durch Febr. leuta, Tussis chron., Phthi- 
sis, Hydrops univ., Syphilis, Variolae u. in 3 Fällen 
durch Placenta praevia veranlasst. Blutflüsse kamen 
dabei wenige vor. Die Früchte kamen theils todt 
zur Welt, theils starben sie nach der Geburt; von 
den Müttern erkrankten mehrere am Puerperalfieber. 

Querluge des Kindes kam I5mal vor. 

1} Bei einer Zwillingigeburt Salt Blutfloss compli- 
drt, der nach der Gebart des 1. Kindes eintrat Ks 
wurde deshalb die Blase gesprengt, das mit der linken 
Brustseile vorliegende Kind auf die Fflsse gewendet, 
lebend ausgezogen u. der Blutfluss gestillt. — t) Bei 
einer Erstgebärenden, die seit 8 Tagen keine Kindes- 
bewegvngen mehr gefühlt hatte. Sie kam b der Anstalt 
an, nachdem das Wasser abgeflossen war; der Mutter- 
mund war 2" weit eröffnet, n. du Kind lag mit dem 
linken Arme u. Schulter vor. Wendung auf die Füsse. 
Das Kind war todt , zeigte einige Spuren der Fäulnis», 
die Mutter aber wurde am 12. Tage gesund entlassen. — 
8) Bei einer Zweitgebarenden. Bei Ankunft derselben 
stand die Blase noch, der Muttermund war 2'' weit er- 
öffnet, nachgiebig; es war viel Fruchtwasser vorbanden 
u. das Kind lag mit dem linken Arme u. der Nabelschnur 
vor. Bs wurde die Wendung auf den Kopf gemacht, die 
Nabelschnur zurückgebracht u. ein aasgetragenes leben- 
des Kind geboren. Die Mutter erkrankte u. starb am 
kindbeitficbcr. — 4) Bei einer Erstgebärenden. Der 
Versuch, das Kind bei vorliegendem linken Arme u Schul- 
ter auf den Kopf zu wenden , misslaag, es wurde daher 
die Wendung auf die Füsse unternommen u. der zurück- 
bleibende Kopf mit der Zange entwickelt; das Kind 
wurde lebend geboren. — 5) Bei einer Erstgebärenden 
wurde wegen vorliegender rechter Schulter u. Hund des 
Kindes die Wendung auf den Kopf gemacht, zu deren 
Gelingen daa Vorhandensein des Fruchtwassers, die er- 
forderliche Vorbereitung der weichen Geburtstlieile u. 
das ruhige Verhalten der Gebärenden viel beitrugen. 
Wöchnerin u. Kind wurden gesund entlassen. — 6) Das 
Kind lag mit beiden Armen, der vordem Brustgegend 
ii. der pulslosen welken NabeUchnur vor. Die schwierig!) 
Wendung auf die Küsse endete mit der Geburt eines tod- 
ten Kindes. Die Matter wurde nach 12 Tagen gesund 



entlassea. — 7) Bei einer Erstgebärenden , die erst 12 
Stunden nach dem Abflüsse des Fruchtwassers in die 
Anstalt kam, lag das Kind mit dem linken Arne u. der 
Schulter, so wie mit der welken, pulslosen Nabelschnur 
vor. Das Kind wurde auf die Füsse gewendet u. kam 
todt zur Welt ; die Matter wurde nach 14 Tagen ge- 
sund entlassen. — 8) Bine 36jähr., seit 15 J. an einem 
starken Husten leidende Zweitgebarende kam wasser- 
süchtig in die Anstalt. Wegen vorliegender rechter Schul- 
ter wurde die Wendung auf die Füsse gemacht, u. daa 
Kind wegen ganz unwirksamer Wehen extrahirt; es war 
todt, die Mutter aber wurde, mit Ausnahme ihres chron. 
Hustens, gesund entlassen. — Wegen linker Schuiter- 
lage mit vorliegendem Arme wurde nach vorher abge- 
gangenem Fruchtwasser die Wendung auf die Füsse ge- 
macht, welche durch starke Wehen sehr erschwert wurde 
a. mit der Geburt eines todten Kindes endete, Die Mut- 
ter wurde nach übersUndenem Puerperalfieber gesund 
entlassen. — 10) Bei einer bejabrtcu Zweiegebärenden 
sprang die Blase, als sie auf das Geburtsbette gebracht 
wurde, wobei der linke Arm u. die schwach pulsirende 
Nabelschnur vorfielen. Arm u. Nabelschnur wurden zu- 
rückgebracht u. der Kopf eingeleitet. Nach 3 Stunden 
erfolgte die Geburt eines todten Kindes. Die Mutter 
wurde gesund entlassen. — 11) Eine sehr empfindliche, 
durch kachekt. Krankheiten in der Schwangerschaft ge- 
schwächte Mehrgebäreiide trug Zwillinge, die beide eine 
Querlage hatten, auf die Füsse gewendet u. an denselben 
ausgezogen werden mussten. Beide Kinder waren todt. 
Nach Abgang der Nachgeburt erlitt die Mutter eine er- 
schöpfende Blutung, erkrankte am Puerperalfieber u. 
wurde nach einer langwierigen Reconvalescenz gesund 
entlassen. — 12) Bei einer jungen Erstgebärenden, dt« 
aar Nachtzeit su Fuss in die Anstalt kam. fand man ei- 
nen schon ziemlich geöffneten Muttermund , eine schlaffe 
Fruchtblase u. in derselben den vorliegenden rechten Arm. 
Unter zweckmässigem Verhalten wurde die Erweiterung 
des Muttermundes abgewartet, worauf zur erwünschten 
Zeit die Fruchtwasser abflössen u. mittels iusserlich u. 
innerlich angebrachter Handgriffe die Wendung auf den 
Kopf aammt Reduction des vorgefallenen Arms glücklich 
zu Stande gebracht wurde; 2 Stunden später erfolgte die 
Geburt. Nach 10 Tagen wurden Mutter u. Kind gesund 
entlassen. — 13) Bei einer gut coiistitutiooirten Zweit- 
gebarenden, die 7 Stunden nach dem Abflüsse des Frucht- 
wassers in die Anstalt kam, traf man die rechte Hand 
u. die nicht mehr pulsirende Nabelschnur in der Scheide 
an , doch fühlte sieh letztere noch straff an. Es wurde 
sogleich Wendung u. Extraction an den Füssen unter- 
nommen, das Kind kam scheintodt zur Weit, konnte 
aber nicht wieder ins Leben zurückgerufen werden. Die 
Mutter verliess nach 10 Tagen gesund die Anstalt — 
14) Bei einer schon ziemlich bejahrten Mehrgebärenden 
inusste das auf die Füsse gewendete Kind, weil die We- 
hen nicht hinreichend hervorgerufen werden konnten u. 
der Nabelstrang' schon aufhörte zu pulsiren, extrahirt 
werden. Der letztere war 4mal um den Hals geschlun- 
gen. Das scheintodte Kind wurde zum Leben gebracht u. 
nach 10 Tagen mit der Mutter entlassen. — 15) Eine 
34;ähr. Frau, die schon Smal schwer u. langsam, doch 
ohne Kunsthülfe geboren hatte, u. an einem lästigen, 
von eiteräholichem Auswurfe begleiteten Hosten litt, ver- 
lor am Ende der 3. Schwangerschaft plötzlich u. unver- 
muthet das Fruchtwasser. Erst 8 Tage später traten 
Wehen ein u. von dieser Zeit an wartete eine herbeige- 
rufene Hebamme noch 4 Tage vergeblich auf die Geburt, 
bis endlich die rechte Hand des ausgetragenen Kindes 
vor die äusseren Geburtstheiletrat. Nach vielen frucht- 
losen Wendungsversuchen, die 2 Geburtshelfer den gan- 
zen Tag über machten, wurde die Gebärende am 8. Tage 
nach Abfluss des Fruchtwassers in die Anstalt gebracht. 
Sie war sehr entkräftet, der Leib bei der Berührung 
schmerzhaft, die Gebärmutter fest um das Kind zusam- 
mengezogen , u. Geschwulst der äusseren Genitalien u. 
der Kindesuand vorhanden. Bin vorsichtiger Versuch, 
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die Hand in die Gebärmutter zu bringen, war wegen tief 
herabgedrängter Schulter obue Erfolg. Da selbst nach 

Anwendung erweichender Umschlüge, Injectionen, einet 
allgemeinen Bade« , einer Oclmixtor mit Exü*. hyoac, 
worauf eich die Gebärende etwa« erleichtert fühlte, ein 
wiederholter Wendungsversuch erfolglos, Gefahr einer 
Raptnra uteri vorbanden, u. das Kind todt war, wurde 
uoverweiltzur Embryotomie geschritten, welche £ Stunde 
währte u. für die Gebärende' wenig schmerzhaft war. 
Daa Kind, schon im hoben Grade faul, hatte einen be- 
trftchtl. Wasserkopf. Die Nachgeburt folgte sogleich 
von selbst. Die Wöchnerin erkrankt« am Puerperalfieber 
u. starb nach 4 Tagen. Bei der Section fand man Ei- 
terböhlen in beiden Longen , in der Bauchhöhle ein sehr 
übelriechendes, mit Lympbllucken gemischtes Exsudat. 
Der Utero« war «ehr gross , schlaff, die inner« Fläche 
u. Mutterscheide inissfarbig, die Ulerinveneu mit Eiter 
gefüllt. Die Conjngata hielt 3{". 

Nicht selten zögerte die Gebort wegen Jehler- 
haßer, zu schwacher oder krampjhafter tVehen. 
lu den meisten Fallen reichte die angewandte diätet. 
u. medicin. Behandlung aus; nur (jinal wurde die 
Zange nöthig. In 4 Fällen blieben Mütter u. Kin- 
der gesund , in deu beiden anderen Fallen aber, 
die bei Erstgebärenden statt fanden, die schon wäh- 
rend der ganzen letzten Hälfte der Schwangerschaft 
von Zeit zu Zeit an brennenden u. schneidenden 
Bauchschmerzen mit Fieberanfallen gelitten, ka- 
men die Kinder todt zur Welt. Die Mütter erkrank- 
tet! am Puerperalfieber, von dem nur 1 genas, u. 
nach eiuer laug dauernden Reconvalescenz gesund 
entlassen worde. 

Schnure Gtburtsfälle wegen räumlichen Miss- 
verhältnistee ereigneten sich 8. 

In) 1. Kalle, wo die Conjugata 3j" hielt, musatc 
der Kopf 14 8tundea nach dem Abflüsse da« Fruchtwas- 
sers mittel« der Zange entwickelt werden. Das Kind war 
■cbeintodt u. starb nach 6 Stunden ; die Mutter erkrankte 
an Metritis, wurde jedoch nach 14 Tagen geheilt ent- 
lassen. — Der 2. Fall ereignete sich bei einer Erstge- 
bärenden. Di« Geburt eines Kindes mit Wasserkopf wurde 
voo <ler Natur bei normalem Becken mühsam, aber ohne 
KunathÜlfe zu Stande gebracht. Das Kind war todt, u. 
die Mutter starb am Kindbettfieber. — Im 3. Falle war 
der Qnerdurchmesser de« Beckenausgange« \" zu klein. 
Das mittels der Zange zur Welt gebrachte Kind lebte 
u. wurde mit der Mutter , nachdem diese von einer Me- 
tritis genesen , gesund entlassen. — Im 4. Falle ma«a 
die Conjugata 3J" u. der Kindeakopf war mit dem.Ge- 
sichte gegen die Schambeine gewendet ins Becken einge- 
treten. Das Kind kam mit Hälfe der Zange lebend zur 
Welt u. wurde mit «einer Mutter, nachdem diese von 
einer Meiritia genesen, gesund entlassen. — 5) Bei 
einer Erstgebärenden, deren Conjugata nur 3j" hielt, 
erfolgte die Gebort 12 Stunden nach Abflüsse de« Frucht- 
wassers ohne Kunstbülfe. Das Kind starb bald nach der 
Gebort, die Wöchnerin verlies« gesund die Anstalt. — 
6) Bei einer Erstgebärenden (Conjugata 3f ") mosete die 
Geburt mittels der Zange beendigt werden. Das Kind 
war todt , die Mutter wurde gesund entlassen. — _ Im 
7. Falle war bei einer Erstgebärenden wegen geringer 
Wölbung der Schambeine die Conjugata um {" beein- 
trächtiget, wodurch die Anwendung der Zange nöthig 
wurde. Mutter o. Kind verliessen gesund die Anstalt. — 
8) Bei einer SOjahr. Erstgebärenden, deren Wirbelsäule 
O. Becken durch Rhachitis sehr verunstaltet waren (Con- 
jugata noch nicht 3"). wurde 24 Stunden nach Abfluas 
des Fruchtwassers die Perforation gemacht u. das Kind 
nicht ohne Schwierigkeit ausgezogen. Die Mutter war 6 
Tage lang wohl, bekam dar.,, plötzlich asthmat. Zufälle, 
unter denen sie bald starb. Bei der Section fand man 



beide Brusthöhlen, die durch die gekrümmte Wirbelsäul« 

sehr beengt waren, mit einer klaren Flüssigkeit fast ganz 
angefüllt u. zwar ohne Spur einer vorausgegangenen Kat- 
zöndung. Die übrigen Eingeweide u. der Uterus waren 
gesund. Das merkwürdig verkrümmte Skelet wird in 
der Anstalt aufbewahrt. 

Blutßusse aus der Gebärmutter während oder 
bald nach der Geburt ereigneten sich 48. Durch 
Placenta praevia wurden sie 3mal zwischen dem 7. 
u. 8. Monate der Schwangerschaft veranlasst. Der 
Mutterkuchen bedeckte in allen Fällen centrisch 
den Muttermund u. 2 dieser Personen wurden schon 
pulslos u. fast mit dem Tode ringend in die An- 
stalt gebracht. In alleu 3 Fällen wurde sogleich 
die Wendung n. Extraction des Kindes an den 
Füssen unternommen , u. säinintliche unreife Kin- 
der waren todt; von den Müttern starb 1 bald nach 
der Entbindung an den Folgen des Blutverlustes, 
die 2 übrigen später am Kindbettfieber. — Einmal 
trat die Blutung in der 2. Geburtsperiode ein tt. 
stillte sich nadh Sprengung der Blase ; — 2mai in 
der 3. Geburtsperiode. Im 1. Falle leg die mit 
wahren Blattern behaftete Erstgebärende so krank 
darnieder , dass der Status putridus nicht mehr zu 
▼erkennen war. Die Blutung wurde immer stärker 
u. obwohl die Beschleunigung der Geburt mit der 
Zange unverzüglich geschah , konnte die Metror- 
rhagie doch nicht zum Stehen gebracht werden. 
Da» Kind lebte, die Mutter starb 1 Stunde nach der 
Geburt. Im 2. Falle musste ebenfalls, um den Blut- 
fluss stillen zn können, die Beschleunigung der 
Geburt mit der Zange vorgenommen werden. Das 
Kind war todt, die Mutter wurde gesund entlassen. 
In 5 Fällen trat die Blutung in der 5« Geburtspe- 
riode ein u. war von Nacbgeburtszögeruogen in 
Folge zu starken , tbeil weisen Zusammenhanges 
der Placenta mit der Gebärmutter begleitet. Der 
Blutfluss wurde durch Trennung der Placenta ge- 
stillt. Von den Müttern starben 3 am Kindbettfie- 
ber, 2 wurden gesund entlassen. — Die übrigen 37 
theiU innerlichen theils äusserlichen Metrorrhagien 
traten erst nach dem Abgänge der Nachgeburt ein 
n. wurden durch die gewöhnlichen Mittel bald ge- 
stillt. Von den Müttern wurden SS gesund ent- 
lassen , 3 starben am Puerperalfieber mit Entzün- 
dung u. Vereiterung der Uterinvenen, u. 1 am 
Faulfieber. 

An Eclampsie litten 3 Gebärende. Da das l e- 
be) jeder inedicia. Behandlung widerstand, wurde 
die Beschleunigung der Geburt nöthig. Im 1. Falle 
wurde die Fxtraotion von Zwillingen am vorlie- 
genden Steisse u. an den Füssen unternommen, 
worauf noch wegen folgender Metrorrhagie die 
Placenta getrennt werden musste. Die Kinder wa- 
ren todt, die Mutter starb unter anhaltenden Frai- 
sen nach 12 Stunden. Im 2. Falle wurde die Ge- 
bort durch die Zange beendigt. Mit der Geburt des 
todten Kindes Hessen die Krämpfe nach u. die Mut- 
ter genas. Die 3. Gebärende wurde ebenfalls in 
einem sehr geschwächten Zustande mittels der Zan- 
ge entbunden. Das Kind war todt u. nach 6 Stund. 
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starb auch die Matter nnter den stets an Stärke Das Kindbettfieber kam nur selten als Perita- 
zunehmenden Anfällen, nitis puerp., soodern meistens als Phlebitis uterina 

Im Ganzen wurden 57 bedeutendere Operalio- vor. Diese entwickelte sich am häufigsten 1) bei 
tun vorgenommen. Von den Müttern starben 13 Wöchnerinnen, die den klimakter. Jahren nahe 
u. 44 wurden entlassen. Die Operationen waren : standen, besonders wenu sie Erstgebärende waren ; 
a) Wendling auf die Fiisse : wegen Querlage 11; 2) bei solchen, die mit bedeutenden varioösen Gc- 
3 Kiuder lebend , 8 todt, die Mütter gesund entlas- schwülsten an den Oberschenkeln u. äusseren Ge- 
sen ; wegen Placentä praevia 3 ! die Kinder todt, nitalien behaftet waren u. wo man ähnliche vari- 
die Mütter gestorben; wegen Convulsionen der cöse Ausdehnungen auch in den inneren Sexualien 
Gebärenden 1, das Kind todt geboren, die Mutter Termuthen konnte; 3) bei solchen, die schon in 
gestorben. h) J Vendung auf den Kopf ±: 3 Kin- der Schwangerschaft mit allerlei deprimirenden 
der lebend, 1 todt, 3 Mütter gesund entlassen , 1 Geinütbsleideu , Furcht vor Schande, Kummer, 
gestorben. — Zangengeburten bei zuletzt kommen- Nahrungssorgen, Eifersucht, Verdruss , Kränkung, 
dem Kopfe 11:9 Kinder lebend geboren^ 2 todt; Verzweiflung u. s. w. zu kämpfen hatten; 4) bei 
die Mütter gesund entlassen; — bei vorangehendem Individuen, bei denen man aus den während der 
Kopfe, wegen We/ienschwäche 6, 4 Kinder le- Schwangerschaft vorhanden gewesenen Zufällen 
beud, 2 todt, 5 Mütter gesund entlassen, 1 gestor- auf wiederholte, fruchtlos versuchte Abortivinittel 
ben ; — wegen Missverhältnisses 5, 4 Kinder le- achliessen konnte ; 5) nach mechan. Beleidigun- 
bend, 1 todt, die Mütter gesund; — wegen Vor- gen des Unterleibes während der Schwangerschaff, 
falls der Nabelschnur 2 Kinder todt u. 1 Mutter besonders wenn darauf eine Fehlgeburt folgte ; 
gestorben; — wegen Blutßusses 2 , 1 Kind todt, 6) bei Wöchnerinnen, die mit mancherlei chroo. 
1 Mutter gestorben. — Zurück fdhrimgen der vor- Leiden behaftet waren, z. B. mit chrou. Husten, Scro- 
gefallenen Nabelschnur 3 , die Kinder u. Mütter pheln , beschwerlicher Menstruation , Infarctus der 
wurden erhalten. — Perforation 1 , die Mutter Unterleibseingeweide, Hämorrhoiden, Fluor alb., 
starb. — EmbryotomU 1 , die Mutter starb. — cbron. Diarrhöe , Stuhlverhaltung u. Syphilis uni- 
HünsUiche Lösung des Mutterkuchem 5, wovon vers.; 7) nach Blutflüssen während u. nach der 
S Mütter starben. Geburt, besonders bei Placenta praev., nach schwe- 

, Die Zahl der erkrankten Wöchnerinnen belief reu u. zögernden Geburten , Quetschungen der 
sich auf 511, Von denen 304 gebeilt, 49 unge- weichen Genitalien, nach geburtshülflicben Ope- 
heilt entlassen wurden u. 158 starben. Die vorge- rationen, die das Einbringen der ganzen Haud iu 
kommenen Krankheiten waren folgende : Metriüs den Uterus nöthig macbteu , z. B. Weudungen u. 
91, Peritonitis 18, Cystitis 1, Pneumouia 1, Pleu- künstliche Lösungen der Placenta; 8) kamen die 
ritis 2, Iullammatio mammae 3, Febr. catarrh. 13, meisten Erkrankungs- u. Sterbefälle in den Mona- 
Febr. rheuinat. 25, Febr. gastr. 25, sämmtlich ge- ten Februar — Mai, u. hauptsächlich an solchen 
heilt entlassen; Febr. nervosa 38 (22 gestorben), Wöchnerinnen vor, die während ihrer Schwau- 
P. putrida 1 1, welche starben. F. puerperal. 175 gerscbaft an der in den Sommermonaten 1833 epi- 
(107 gestorben) ; Metrorrhagie in puerperio 8, Epi- demisch herrschend gewesenen Grippe gelitten bat- 
staxis profusa 1, Haemoptoe 2, sämintllich geheilt ten. — Im Verlauje der Phlebitis ut. Hessen sich 
entlassen; Ecstasis 5 (4 geheilt) , Erysipelas 9 deutlich 3 Stadien unterscheiden. Die Erscbeinun- 
(geheill), Morbilli 1 (gestorben), Variolae 23 (21 gen des ersten waren nicht selten so weuig auffal- 
wurdeu transferirt, 2 starben), Tussis chrou. u. lend , dass der nahe Ausbruch eines so bösartigen 
Phlbisis 28 (10 geheilt, 10 ungeheilt entlassen, 8 Uebels oft kaum geahnet werden konnte, u. es 
gestorben); Couvulsiones 5 (2 geheilt), Syphilis 16 wiederholter aufmerksamer Beobachtung bedurfte, 
(wurden transferirt), Hydrops 9 (7 geheilt) u. Mo- dieselben gehörig zu würdigeu. Dahin gehören 
ribunda ex metrorrb. (gestorben). eine bald mehr, bald weniger bemerkbare Verän- 

Die Entzündung des Uterus u, Bauchfells kam deruug der Gesiohtsmieue, die gewöhnlich tief ver- 
meist in den Wintermonaten nach Erkältung u. borgene Gebärmutterleiden zu begleiteu pflegt ; 
uufolgsamem Betragen der Wöchnerinnen vor, die Krauken äusserten eine eigentbümliche innere 
verlief jedoch , wenn sie keine Störung in den Wo- Unruhe , zuweilen auch eine ihnen sonst unge- 
cbenfuuctionen hervorbrachte, immer gutartig u. wohnte Unfolgsamkeit ; der Schlaf ist unruhig, 
wich binneu wenigen Tagen der antiphlogist. Be- durch Träume unterbrochen, die Haut bald trok- 
handtung , besonders örtl. Blutentziehungen , un- ken, bald mit klebrigem Schweisse bedeckt , die 
ter reichlichen Schweissen u. vermehrten Milch- Temperatur normal , der Puls meist klein , weich, 
u. Lochienabsonderungen. etwas autgeregt, der Unterleib voll, weich, schmerz- 

Die Mehrzahl der Nervenfieber kam in den los , der Uterus immer bedeutend grösser als ge- 
heissen u. trockenen Sommermonaten vor, wo wohnlich, etwas hart, nicht schmerzhaft; nur bei 
überhaupt eine grosse Neigung zum nervösen Cba- stärkerm, in den Seitengegenden oder am Grunde 
rakter vorherrschend , u. jeder auch nicht so be- des Uterus angebrachtem Drucke klagten die Kran- 
deutende Blutverlust bei der Entbiudung, wie auch ken über ein Gefühl von stumpfem , drückendem 
deprimirende Gemüthsleiden zur Eutwickelung Schmerze in der Tiefe, den sie gern verläugueten, 
des Nervenfiebers hinreichend waren. so dass mau oft erst nach wiederholter Uutersu- 
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chung ibn«n dieses Geständnis« abgewinnen konnte, unlöschbarer Durst u. sehnliches Verlangen nach 
Bei der innern Untersucbnng etwas erhöbet« Tem- Wein; kleiner, weicher, zuweilen intermittirender 
peratur u. Empfindlichkeit des obern Tbeils der Puls (110 — 130), Welkwerden der Brüste, Er- 
Mutterscheide u. des Muttermundes, welcher letz- brechen einer grünen, scharfen Flüssigkeit, trock- 
tre meist noch geöffnet u. tiefstebend war; die Lo- ne Zunge, meteoristische Auftreibung des Leibes, 
cbien dünn, wässrig, röthlicbt oder braunlicht ge- wozu sich im weitern Verlaufe schneidende, stechen- 
färbt, manchmal Übelriechend u. sparsam; die de u. brennende Schmerzen mit Fluctuation im 
Brüste meist welk, die Milch sparsam u. wässrig. Leibe, erschöpfende flüssige Stuhlgänge, um sich 
Diese Erscheinungen stellten sich bald früher, bald greifende missfarbige Geschwüre in der Scheide u. 
später nach der Geburt ein u. verschwanden bis- an den äusseren Genitalien, u. scharfe übelriecben- 
weilen nach 6 — 8 Tagen unter vermehrten bluti- de Lochien gesellten. Hierzu traten ferner oft me- 
gen u. schleimigen Lochien, stärkerer Milchsecre- tastet. Geschwülste auf dem Rücken der Hand, der 
tion u. allgemeinen Schweissen. Oft erfolgte dage- äussern Fläche des Vorderarm«, am EUenbogenge- 
gen schon nach 2 — 3 Tagen der Uebergang in das lenke, Oberarme, Brustblatte, Kreuzbeine, Ober- 
2. Stadium, das jedesmal mit einem bald gerin- u. Unterschenkel (Phlegro. alb. d.) , metastat. Ab- 
gern, bald heftigem, 4 — 1 Stunde aobaltenden lagerungen in die Brustorgane, Athuwngsbeschwer- 
Froste begann, dem trockne Hitze, sehr bescbleu- den, Husten, eitriger Auswurf, Anschwellung der 
nigter (80—100), weicher Puls, heftiger Durst, Ohrspeicheldrüsen, Entzündung u. schnelle Zerstö- 
grosse Abgeschlagenheit, matter Blick, innere Angst rang eines oder beider Augäpfel u. s. w. , endlich 
u. Unruhe, Schlaflosigkeit u. Mangel an Esslust Pulslosigkeit, kalter Schweis« , Bewußtlosigkeit u. 
folgten. Der Bauch blieb in der Gegend Uber dem Tod. Dieser erfolgte in 2 — 5 Tagen (also zwischen 
Nabel u. den beiden Hypochondrien welch, schmerz- dem 7. u. 1 1. Tage der ganzen Krankheit) , oder 
los; nm so auffallender war die gestörte Rückbil- langsamer durch Zebrfieber u. nur höchst selten 
dong des Uterus, der sich zu vergrössern schien ging das 3. Stadium in eine Wochen oder Monate 
u. oft am 8. oder 10. Tage noch bis zum Nabel lange Reconvalescenz über. 

reichte. Er war übrigens mehr fest , bei stärkerm Bei den Leichenöffnungen fand man jedesmal 
Drucke am Grunde, vorzüglich aber in einer der mehr oder weniger folgende organ. Veränderungen, 
beiden Seitengegenden in der Tiefe schmerzhaft. Der Uterus war grösser, als er sein sollte, seine 
Die Lochien waren zu Anfange dieses Stadium fast Höhle mit einem missfarbenen schleimbäutigenUe- 
unterdrückt, spater wieder häufiger, dickflüssig berzuge ausgekleidet, oder mit blutiger stinkender 
mit Blutstreifen gemischt, eiterartig, übelriechend, Jauche angefüllt, ihre Wände verdickt, weich, 
die äusseren Genitalien angeschwollen, geröthet bräuniioht oder acbwärzlicht gefärbt. Die Erwei- 
n. empfindlich; in der Scheide bildeten sich nach cbung war nach der innern Oberfläche zu, na- 
vorausgegangener dunkler Rothe, besonders an den mentl. an der Insertionsstelle der Piacenta am stark- 
Seitengegenden , wunde Stellen, die oft viel eher- sten. Zugleich waren die Venen der Substanz der 
artige Flüssigkeit absonderten. Nicht selten trat Gebärmutter mehr oder weniger mit gelblichtem, 
euch Verhaltung des Harns , der geröthet war u. weisslichtem , consistenterem oder flüssigerem Ei- 
einen eiterartigen Bodensatz bildete, u. flüssiger ter erfüllt, dessen Ausfliessen durch Druck ver- 
Stubl ein. Die Milch wurde sparsam, wässrig u. mehrt wurde. Diese Venen erschienen als gewun- 
bewirkte bei den Kindern häufig Kolikschinerzen dene Gänge, die man mittel« einer Sonde oft eine 
u. Durchfall. Die Dauer dieses Stadium war ver- bedeutende Strecke weit verfolgen konnte; ihre 
schieden, so auch der Ausgang, was von den ur— inuere Oberfläche war gewöhnlich gerunzelt, weiss— 
sächlichen Momenten, von der Ausbreitung der licht, u. zuweilen mit einer dünnen Pseudomem- 
Affection der Venen , o. von der Individualität der bran , oder mit einer dicken Eiterlage bedeckt. 
Wöchnerin abzuhängen schien. Im günstigen Falle Oft erstreckten sich diese Spuren von Entzündung 
waren die eiterartigen Lochien , vermehrte Milch- auf die Ven. spermat., bypogastr. u. andere Abdo- 
n. Harnseoretion , allgemeine Schweisse u. flüssige minaivenen ; in einigen Fällen von Phlegmasia alb. 
Stühle krit. Erscheinungen , nnter welchen da« dol. traf man auch die V. cruralis iu diesem Zu- 
Fieber zwischen dem 7. u. 14. Tage verschwand, stände an. Ferner traf man sehr häuflg eiternde 
In den leider viel häufigeren Fällen aber ging die Anschwellungen in den Lungen , Verdickung des 
Krankheit nach 3 — 4täg. Dauer dieses Stadium in Brustfells, Ansammlung von trüber, gelblicbter, 
das 3. über, das sich ungefähr durch folgende Er- mit eiterartigen Lymphflocken gemischter Flüssig- 
scheinnngen auszeichnete: neuer Anfall von hef- keit in der Brust- u. Bauchhöhle, zuweilen Ab- 
tigem Froste, der oft Stunden lang anhielt, sich scesse im Gehirne, in der Leber u. Milz, Röthung u. 
auch wohl wiederholte ; hieraufbrennende Hitze, Erweichung der Schleimhaut des Darmkanals, in 
trookene oder mit einem klebrigen, übelriechenden 2 Fällen sogar Durchlöcherung des Magens u. der 
profusen Schweisse , oft auch mit Friesel bedeckte Gedärme; eudlich nicht selten vom Periosteum 
Haut, grosse Hinfälligkeit de« ganzen Körpers, ausgehende Vereiterungen , Zerstörungen einzelner 
auffallende Entstellung der Gesichtszüge , Obren- Knochen, vorzüglich der Gelenke u. Beckensym- 
sausen, Schwindel, zitternde Stimme,Unruhe, Angst, pbysen. 

erschwertes Athmeo, von Zeit zu Zeit Delirien; Bei der Behandlung der Phiebit. ut. wurde 
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hauptsächlich <ler Charakter dies Fiebers, das örtU An den Kindern wurden folgende Missbildim- 

Leideo des Uterus u. die Störung der Wochen- gen beobachtet: 1) Acephalus, bei dem noch ei- 

functioueo berücksichtigt. Innerlich wurde dein- nige Minuten lang Herzschlag bemerkt wurde (die 

nach meist Etnuls. aiUygd. , Deooct. rad. altbaeae, Mutter litt an Pblbisis pulm.), 2 Wasserköpfe mitt- 

grain., nach Umstanden mit Nitrum, Aq. lanrocer., ler Grösse (todt geboren), 4 Hasenscharten u. 1 

Spir. Minder., Tart. einet, in refr. d., Manna by- Kind mit 6 Fingern an jeder Hand u. 6 Zehen an 
drom. inf. eto. ; später Decoct. salep mit mineral. 



Saureu, oder Wein, Infus, chamom., Arme, Valer.. _ , , .. , , r , 
_ V. u w • u tr . Krankheiten der Neugeborenen -waren seilen 

Decoct. cort. chiu., Camphor., Liq. min. Hoiiin. etc. , , ,. . ,., , 

, A ,. .. r , , „ U. bestanden grosstenlheils lu Kolikscbmerzeii, 

angewendet. Venasectiouen hatten nie guten Er- Diarrb Grfb » ud| , Verhärtung des Zellgewebe 

folg dagegen ze.gteu sich Blutegel an die ausse- ^ Blepharophthalinia. An Trismu. erkrankten u. 
ren Genitalien wiederholt gesetzt erweichende 1 



Kataplasmen über Leib u. Genitalien, allgemeine 
laue Bäder, vorsichtig gemachte lojectionen von 
Infus, chamom. in die Gebärmutter, besonders bei Geburtshülflicheu Unterricht erhielten 27 Schü- 



starben 15, Kopfblutgeschwubt kam 6mal vor u. 
wurde jedesmal mit Erfolg geöffnet. 



übelriechenden Lochien, Einreihungen von Ung. ler innen Vi. 70 Schüler. Unter den letzteren befan- 

bydr. ein. , Senfteige u. Blasenpflaster an die in- den sich 18 Doctoren der Medicin u. 52 Caodida- 

nere Seite der Oberschenkel, u. das 8 — 14 Tage ten der Chirurgie. {Oesterreich, med. Jahrbb.B.X. 

lang fortgesetzte Verbinden der wunden Stellen St. 1. 1836.] (Meissner.} 
mit Ung. mezerei oft nützlich. 

VI. Jdhres-Rapport der Präger geburUhiil/L Kämt vom /. 1835 ; vom Prof. Dr. A. J. Jungmann. 

Unterstützung der Naturthätigkeit u. mög- len gastr. Fieber verlief der eine glücklich, wäh- 

licbste Beförderung naturgemäßer Schwanger- rend der andre die erste Zeit des Wochenbettes 

scbaft,Geburtu.Wochenperiodeistder Hauptzweck begleitete u. in ein Jethalea nervöses Fieber über- 

des therapeutischen u. technischen Verfahrens ge- ging. In einer syphilit. u, sehr kachekt. Person 

nannter Schule. Sie nahm in dem J. 1835 gerade entwickelte sich der Abdominaltyphus. Aufseiner 

1153 Individuen auf, von denen 1111 entbunden Acme veranlasste er die Frühgeburt eines todten 

n. im Ganzen 1129 Kinder geboren wurden. — Kindes u. tödtete, nachdem sich ein äusserst 

Der fürchterliche, epidem. herrschende Krank- v übelriechendes, syphilit. Brnstgeschwür gebildet 

heitscharakter des J. 18|f übte seine verderbliche hatte. Die Puerperalfieber traten mit unverkenn- 

Gewalt über Schwangere , Gebärende, Wöchne- baren Prodromen 8— -12 Tage vor der Geburt ein, 

rinnen u. über Neugeborene aus u. führte eine .Menge waren bösartig u. verliefen oft ausserordentlich 

Erscheinungen herbei, die nun nähere Belrach- rasch, u. man kann wohl behaupten, dass } der 

tung verdienen. Puerperalfieberkr. bereits in der letzten Woche 

A. Zufälle während der Schwangerschaft, der Schwangerschaft den Keim der so bösartigen 
Katarrhal. Gedärmeentzündungen kamen im 8.u. Krankh. in sich trugen. — Als wahre Entsün- 
9. Schwangerschaasmonate häufig vor. Die mei- düngen sah man eine traumat Rückenmarksent- 
sten wurden um die Hälfte der Schwangerschaft zündung , mehrere traumat. Metroperitonit. hef- 
von Durchfällen sehr geschwächt u. sehr oft senkte tiger Art, Entzündung der Ovarien u. eine sehr 
sich der Uterus. So wie die Leiden der Darm- arge Pneumonie. Die kräftigeren Antiphlogistica 
Schleimhaut, so waren auch Leiden der Respira- beseitigten so grose Uebel u. stets ohne die ge- 
tionssi hleimhaute treue Vorboten des so bösarti- fürchtete lymphat. Ausschwitzung folgen zu lan- 
gen epidemischen Puerperalfiebers. Rheumatische sen. Als speeif. Entzündungen werden Rheuma- 
Fieber beobachtete man 8mal , u. 6mal als Reac- tism. uteri gravidi, Pleuritis rheumat. in complicata 
tion bei äusserst heftiger rheumat Gebärmutter- enterit. catarrbaL u. spontane Pleurit. rheumat. 
entzündung. Sie waren mitunter sehr heftig u. genannt.— Von den ebron. Exanthemen sah man 
bei einigen Kr. zeigte sich später im Wochenbette Psora u. Impetigo im Ganzen 6mal. — Cardial- 
eine Bauchfell- u. Gehirnentzündung mit lethalem gien u. Koliken waren sehr häufig, Epilepsie 
Ausgange. Bei einer andern Schwangern wich wurde 2mal, Uyster. spinal.« Amblyop. gravider., 
zwar die rheumat. Metritis der antiphlogisL Heil- wie auch die sporadische Cholera mit Waden- 
methode, aber den 7. Tag nach einer glücklichen krämpfen einmal beobachtet. — Bei einer Schwan. 
Entbindung wurde das Fieber gastrisch u. trieb gern war Milz u. Leber angeschwollen, eine an- 
das Blut zum Kopfe ; nach einem traurigen Ge- dre hatte eine Hydrometra , eine S. Anaaarca , u. 
müthsaflecte wiederholten sich einige Anfälle von die meisten litten an Oedein der Füsse u. Geni- 
Eclampsie, wodurch dieKopfcongestionen vermehrt talien. Eine bejahrte Schwangere , welche schon 
wurden. Blutegel, hinter die Ohren gesetzt, wie lange an Brust- u. Herzbeutelwassersucht litt, 
auch revulsor. u. eecoprot. Mittel konnten neuen wurde natürlich entbunden, starb aber den 2- 
Anfällen nicht vorbeugen ; blos Tart. stib. in stei- Tag , indem dieser hartnäckige Hydrops rasch 
gender Gabe milderte die Convulsionen u. führte vorschritt. Verdacht auf Schwangerschaft erregte 
das Fieber durch Krisen zum Ende. Von 2 Fäl- «ine Hypertrophie der Leber, des Pankreas u. des 
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Uterus ; die Person ward aber ala nichtschwan- Wchenschwäche oder der in erloschener Thätig- 
ger entlaaaen. Ebenso täuschend spiegelte ein keit des Uterus so häufig begründete Stillstand 
Hydrops ovar. sinistri bei einer Mutter von 4 der Gebart wurde, dem jedesmal. Charakter ge- 
Rindern Schwangerschaft vor« — Kachexien u. mäas, bald durch antiphlogistische, bald durch 
Syphilis pi äsenlirten 27 Schwangere. — Leucor- excitirende oder alterirende Mittel beseitigt, u. 
rhöen kamen häufig, Metrorrhag. blos 4mal, die Vf. gedenkt beiläufig der vortrefflichen Wirkun- 
Mensea während der ganzen Schwangerschaft nur gen des Borax, rein oder mit Nitrum, des Seeale 
bei einer Schwangern, Uterinblulflüsse im 9. Mo- cornut. , allein oder mit klein. Gab. Opium, der 
nate von Placenta praevia u. aus Gebärmutter- Dowerschen Pulver, der Brechwurzel in refract, 
krampf Smal vor. In letzterm Falle erfolgte unter dos. o. des Castoreum. In 4 Geburtsfallen entstand 
Convulsionen eine Frühgeburt. — Eine bejahrte Metritis, die ein streng antiphlogiet. Verfahren 
Schwangere, die schon mehrmals geboren hatte, war erforderte. In 2 Fällen worden todte, in 2 aber 
in Folge eines Herzfehlers sehr asthmatisch. Sie scheint od ta Kinder geboren. Von diesen kranken 
starb an Wassersacht, o. bei deas apoplektisch ge- Müttern atarben zwei, während bei den beiden 
bauten Kinde, welches sie geboren, zeigten aich anderen daa Cebel den septischen Charakter an- 
dieselben Respirationsbeschwerden. Eine Person nahm, sich mit lästigen Miliarien complicirte u. 
von 21 J- , seit ihrer ersten Geburt vor 4 J. mit nach langer Dauer todtlich endete. Bei zwei an- 
einem unvollkommenen Vorfalle des Uterus be- deren Kreissenden wurde der natürliche Verlauf 
baftet, abortirte jetzt in ihrer 2. Schwangerschaft der Geburt durch - intensive Pneumonie gestört, 
u. starb an Gebärmutterbrand, in Complication Daa Hebel wich der rigorosen Antiphlogoae nicht, 
mit dem epidem. Puerperalfieber. Eine andre sondern dauerte auch nach der Entbindung noch 
Schwangere litt seit ihrer ersten Entbindung an fort n. beide Mütter atarben am Kindbettfieber. 
Prolapsut vaginae, ans dem in ihrer jetzigen u. Bei einer andern Kreissenden , welche schon seit 
6. Schwangerschaft vollkommene Umstülpung mehreren Jahren an knotiger Lungenschwindsucht 
wurde. Daa Kind wurde mit Mühe geboren u. litt o. 84 Jahre alt war, wurde die heftige Lun- 
leht; die Mutter aber starb an Gangrän. Ein gen- u. Herzentzündung durch zwei reichliche 
Nabelbruch u. 2 Leistenbrüche wurden u. blieben Venns, u. durch Beschleunigung der Geburt durch 
reponirt. Die Senkungen des Uterus waren sehr die Smell. Zange zwar gemässigt, aber nach 5 
häufig u. schienen durch von Diarrhöen herbei- Wochen starb die Person an Schwindsucht uu 
geführte Erschlailüng der Genitalien zu entstehen. Herzwassersucht. — Einer Gebärenden, welche an 
B. Zufälle während der Geburt. Durch die Entzündung des Bauchfelles u. der Gebärmutter 
1111 Entbindungen kamen 1129, worunter 18 litt, wurden 3 starke Venäs, gemacht u. mehrmala 
Zwillinge, zur Welt Man zählte 1037 Wirbel-, viel Blut topiach entzogen. Dennoch verzögerte 
6 Scheitel-, 36 Kopf-Schief-, 6 Gesichts-, 17 sich die Geburt 4 Tage u. daa scheintodle Kind 
Steiae-, 1 Knie-, 16 Fuss-, 7 Schulter- u. 4 seit- starb nach 2 Tagen convulsivisch. Dahingegen 
liehe Brust- oder Bauchlagen. 1072 Geborten ward eine vernachlässigt» Bronchitis durch all- 
waren natürlich, die übrigen künstlich; der gem. o. topische Blulentxiebungen o. durch den 
Mutterkuchen musste in 16 Fällen gelöst werden. Gebranch von Calomei während der Geburt ge- 
Unter den Neugeborenen waren 1084 lebend, 45 heilt. Gangrän des Uterus kam in der Geburta- 
todt; 589 K. , 540 M. , u. 53 Frühgeb. — Die periode 2maJ vor: einmal als Folge äusserst hef- 
abnormen Kindeslagen waren in diesem Jahre tiger, während der Geburt vernachlässigter Me- 
weit mannigfaltiger , als im vorigen u. es liess tritie; das andre Mal ala Folge eines Einrisses 
sich der epidem. Einfluss des Puerperaliieb., als des Muttermundes bei sehr beschränktem Becken, 
dessen Herd aich stets die Sphäre der Genitalien — Die häufigen Blutflüsse waren stets Symptome 
bewährt , in dieser Hinsicht nicht verkennen ; regelwidriger Anheftung der Placenta. Ein sol- 
auch stimmen die grössten Abnormitäten der eher Fall in Folge von Krampfweben bei ausge- 
KindesJagen mit der gleichzeitig vorgekommeneu brochener Eclampsia erheischte den Gebrauch 
grössern Intensität der schweren Krank lieitsfor- von Castoreum, Den Blasensprung begleitete ein 
men im Allgemeinen u. mit der des Kindbettfieb. convulsiv. Anfall ; ein zweiter bewirkte dasplötz- 
insbeaondere überein. — Von 6 Kindern, deren liehe Hervorschiessen der todten frühzeitigen 
polsirende Nabelschnur vorgefallen war, kamen Fracht, a. bei» Abgänge der Nachgeburt trat ei» 
4 lebend zur Welt, indem 2 suf die Füaae ge- 3. Anfall ein. 7 Falle von Eclampsia, mit Sopor 
wendet , eine an den Füssen extrahirt u. eine verbunden, wurden durch Castor. gemildert, n. 
durch Reposition der Nabelschnur gerettet wurde j Rückfälle durch ableitende Mittel verhütet. Die 
eins kam achein tod zur Weit u. eins starb, in- während der Geburt vorgekommenen Puerperal- 
dem die Gebort so rasch vor sich ging, dass Hülf- fieber verliefe» alle unglücklich. In einem FaUe 
leistang gar nicht angewendet werden konnte« war das Gesicht bippokratisch, die Stimme gänz- 
in zwei Fällen lag die Hand vor: einmal neben lieh verändert, der Puls schwach, klein, kaum 
dem Kopfe, u. einmal neben dem Steisse; iu bei- zählbar, der Unterleib ausserordentlich schmerz- 
den Fällen leitete die Natorthätigkeit die Gebor, haft u. die Weben fehlten gänzlich. — So viel 
ten glücklich für Motter u. Kind. — Die dynam. von der dynamischen Geburtah.; die operative 

14* 
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zählte 16 JVendungm. In einen» Falle, in dem 
man , bei vorliegender Schulter , auf den Kopf 
zu wenden aich schon mehrere Stund, abgemüht 
hatte , erfolgte die Stlbttwtndung auf die Füsse. 
Die Extraction war die allersch wierigate in diesem 
Jahre, da die Conjugata nur 3£, der kleine Quer- 
dur ehm. des Kindes 3£ u. der grössere Sf " hatte. 
Bei einer Erstgebarenden , sehr beleibten u. mit 
einem Hängebauche u. sehr nach abwärts geneig- 
ten, im Eingange beengten Becken begabt, wurde 
bei massig erweitertem Muttermunde, dünnen 
Eihäuten u. 15 Pfd. 12 Loth Fruchtwasser, nach- 
dem der Kindskopf auf dem rechten Darmbeine 
ruhend gefunden wurde, während der langsam 
u. in der rechten Stitenlage der Mutter vorge- 
nommenen Entleerung der Wässer , auf den Kopf 
gewendet u. dieser, wegen Wehenschwäche, nach 
6 Stund, mit der Zange entwickelt. Daa todte 
Kind wog 6 Pfd. u. 17 Loth, war 19" lang, von 
apo piekt. Habitus u. wegen llmscblingung < der 
blos 15" langen Nabelschnur während der Geburt 
gestorben. DU Wendung auf die Fasse war fast 
jedesmal Beendigungsact regelwidriger Geburt. 
Indication dasu gaben 2mal heftige Blutungen, 
3mal Kopflage, u. zwar 2mal mit vorgefallener, 
pulsirender Nabelschnur u. lmal mit engem Bek- 
keneingange u. deshalb fruchtlos angelegter Zange. 
Fünfmal vorliegende Schulter ; 3mal seitliche 
Bauchlage; lmal Vorfall einer Hand, eines Fusses 
u. des Nabelstranges bei schief auf dem linken 
Darmbeine stehenden Kopfe, u. lmal Schulterlsge 
u. vorgefallene pulairende -Nabelschnur. Von den 
so geborenen 15 Kindern waren 2 bereits in Faul* 
niss begriffen, 8 waren vor, 3 während der Ope- 
ration gestorben ; von den scheintodten starb 
eins u. 6 wurden lebend erhalten. An dem Ab- 
sterben der 3 Kinder während der Geburt war 
die ungemein schwierige Operation Schuld, in- 
dem nach entwickeltem Rumpfe der stockende 
Kindeskopf mittels der Zange entwickelt werdeu 
musste. — Die Extraction an den Füssen wurde 
Smal wegen vorgefallener pulsirender Nabelschnur 
bei Fusslage, u. lmal wegen Stocken des Steisaes 
u. der oberen Extremitäten im engen Beckenein- 
gange gemacht. Von den Müttern starb eine am 
Puerperalfieber, eine ad Gangrän des Uterus} 
von den Kindern eins wegen allzugrosser Schwie- 
rigkeit der Operation. — Die Zahl der Zangen« 
entbindungen belief aich bei 1129 Geburtafallen 
auf 37« Die meisten Mutter waren Primiparae u. 
die Operationen grösstenteils schwer, da in den 
meisten Fällen mechanische Hindernisse zu über- 
winden waren. Von diesen 37 Kindern waren 5 
vor Applicat. der Zange todt, 5 starben während 
der Operation ; von den leblos geborenen starben 
4, u. 23 waren vollkommen gesund. Von den 
37 Müttern erkrankten 26; von diesen genasen 
13, u. 6 starben am Puerperalfieber, 4 an Gan- 
grän des Uterus u. der Gedärme, 1 an Metritis u. 
1 sn schleichendem UterinbluÜUuse. — Untat den 



merkwürdigen Zangenentbindungen zeichnen 
•ich folgende aus. 

1) Nachdem bei einer erstgebärendea Jüdio die Ge- 
burt unter den schmerzhafteste« Wehen bereits 3 Tage 
gedauert u. zwei jüdische Aerzte sich vergebens abge- 
müht hatten, den grossen, harten , festsitzenden Kinds- 
kopf mit der Zange zu entwickeln, schickte man die 
Unglückliche, ohne der heftigen Metritis Einhalt getban 
au haben, in das Gebärhaus. — Alle Zufälle zeugten 
von begonnenem Brande. Die Zange förderte den gros- 
sen, faulen und leicht zusammenzudruckenden Kinds- 
kopf bald su Tage; aber die Schultern machten viel 
Schwierigkeit. Die sehr ausgedehnte Gebärmutter blieb 
achlaif, die den Mutterkuchen lösende Hand brachte 
keine Contractionen des Uterus zu Wege, u. die VNöch- 
nerin starb nach 6 Stunden. — Sectio*. Der Uterus war 
ungeheuer ausgedehnt, brandig, zerfiel beim Berühren 
u. hatte an der innen Fläche viele u. grosse Brand- 
blasen. — 2) Bei einer kleinen , schwächlichen Person, 
welcher vor 2 Jahr, bei ihrer ersten Niederkunft eine 
schwierige Zangenoperation ein 10 wöchcntl. Kranken- 
lager zugezogen hatte, musste jetzt, nach vorherge- 
gangener sehr schwieriger Entwicklung des im engen 
Beckencingange eingekeilten Steine*, die Lösung der 
Arme mit grosser Mühe unternommen werden. Der 
grosse Kindskopf blieb im Beckeneingaoge eingekeilt, 
die Kräfte der Kreissend en waren erschöpft, n. wahrend 
man ihr einige lluhe gönnte , stellte sich eine innere Me- 
trorrhagie mit schnellem Sinken der Kräfte, mit Delirien 
u. einem fürchterlichen Trismus ein, so dass die stärk- 
sten Analeptica angewendet werden mussten. Schon 
war Allee aar Perforat. bereit, als es durch ein tiefere« 
Herabziehen des Kopfes aus dem Eingauge mittels der 
bloMeu Hand gelang, die so schwierige Geburt zu be- 
endigen. Das Kind wog 7 Pfd. u. hatte einen absolut zu 
grossen Kopf. Die Motter starb den 4. Tag. — 3) Bei 
einer Erstgebärenden hatte die schwierige Zangenent- 
binduog vor 9 Wochen Lähmung der unteren Extremitä- 
ten, der Blase u. des Mastdarms zur Folge, wozu sich ein 
heftiges entzündliches Puerperalfieber gesellte. Des*en- 
nngeachtet genas die Kranke. — 4) Eine aosserst kachek- 
tische Frau von 30 Jahr. , welche 4mal , theils stehend, 
tbeils im Stuhle geboren u. seitdem vollkommen vorge- 
fallene u. umgestülpte Scheide hatte, weshalb sie ein 
Pessarium trug, befand sich jetzt im 2. Zeiträume der 
Geburt. Man gewahrte vor der äussern Scham eine 4" 
lange u. breite, glänzende, gespannte, schmerzhafte, 
oben fleischrothe, unten dunkelrothe, Iiier u. da schwärz- 
lichte Geschwulst. An dem untern Ende derselben be- 
fand sieb eine rings herum stark entzündete, unebene, 
schmerzhafte, stark exeonirte Oeffnung, die in einen 4" 
langen Kanal führte, an dessen oberem Ende der sehr we- 
nig geöffnete, stark gespannte «. dünne Muttermund zu 
fühlen war. Auch fühlte man die Eihaut« n. den vorlie- 
genden Kindeskopf. Da Bähungen 6 Stunden lang fruchtloa 
gemachten worden, scariririrte man die Vagina an meh- 
reren Stellen. Dieselbe fiel zusammen ; aber gleichzeitig 
sanken der Kreiseenden Kräfte., Nach kürott. Erweite- 
rung des Muttermunde« u. Sprengung der Eihäute ent- 
wickelte man mit der Zange u. unter stetem Zurück- 
halten des Prolapsus ein scheiDtodte« , aber bald darauf 
lebendes, starkes Kind. Eine bedeutende Metrorrhagie 
indicirte die Lösung des Mutterkuchens u. später kalte 
Umschläge; allein die Mutter starb bald am Brande. 

Im Ganzeh wurde die Lösung der Placeuta 
16mal, nämlich 2mal wegen auf dem Mutter- 
munde sitzender Placenta, 12mal wegen abnor- 
mer Adhäsion , u. £mal wegen partieller Lösung 
derselben bei gefahrvoller Blutung vorgenommen« 
In einem Falle wurde, nach Mo jon 's Käthe, 
in die Nabelvcne kaltes Wasser gespritzt t aber 
ohne den erwarteten Erfolg. 
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C. Zufalle während de* Wochenbette*. Er- Nabelstrang des todten Kinde» unzählige Male um 
krankungen u. Sterbefalle waren häufiger,als in den seine Achse gedreht u. war gleichsam schrauben- 
vorigen Jahren; von H5S Versorgten erkrankten förmig anzufühlen. — Das schwerste Kind wog 
455, genasen 308 u. starben 103. Das Kindbett- Pfd., das leichteste 35 Lotb. Zu den Miss- 
fieber war am herrschendsten, denn von 463 er- biidungen gehören: eine Spina bifida sacro-lum- 
krankten Müttern, (worunter 8 rom vorigen J. bal. incompleta, ein kleiner Finger mit 3 Gelen- 
verbliebene) hatten 92 das Kinbetlfieber u. von ken, 2 Nabelbrüche. Bei dem eiuen Kinde schlosa 
diesen starben 6. — In Betreff der Details über derselbe sämmtl. Unterleibseingeweide ein , u. es 
diese u. andere vorgekommene Krankheiten ver- hatte gleichzeitig Spina bifida lumbalis. Ein Ace- 
weist Vf. auf Dr. Jos. Quadraths erschienene phalus mit schwach pulsirendem Herzen, ohne 
Inauguraldissertation. Allein nicht unwichtig Bewegung, ohoc Respiration. Der schwache Herz» 
acheint die Bemerkung! dass der anliphlogistische schlag erlosch nach einigen Secunden; u. ein iu 
Heilapparat weniger, als im vorigen Jahre, er- Heilung begriffener Hirnbruch. — Der schwerst« 
freuliebe Früchte getragen u. dass die antigastri- Mutterkuchen wog über 2£ Pfd. ; der breiteste 
sehe u. alterirende Methode sich besonders hülf- hatte 15£". Krankheiten der Placenta veranlass- 
reich bewährte. ten mcislentheils Frühgeburten. — Die häufigen 

D. Die Kinder betreffend Von den häufig Krankheiten der Schwangeren u. Mütter waren 
umschlungenen Nabclsträngen mass der kürzeste auch für die Kinder verderblich. Von 263 er- 
15, der längste 45". Bei einem degenerirten, krankten »färben 79. [Oesterreich, tned. Jahrbb. 
welken, grünlichlen Mutterkuchen fand man den Bd. XI. St. 1. 1836.] {^oigt) 

VIL Bericht über du in der Kreit- u. Locol. Gebäranstedt au München vorgefallenen Ereignisse im 

Etatsjahre 183$ ; mitgetbeilt von Dr. X. Marti n. 

Es fielen 586 Geburten vor, von welchen »chaft, Geburt oder de» Wochenbette». Ebenso 

wenig beobachtete man an Kindern Knochenbrü- 
che u. ». w. 

Die Lage des Kindes betreffend, ao stellte 
•ich dasselbe zur Geburt, 571mal mit dem Schei- 
tel, wobei 4mal beim Austritte des Kopfes die 



546 zeitige, 29 frühzeitige, 8 iinzeitige, 2 Abor- 
tus u. 1 Molengeburt waren. Einfache Geburten 
beobachtete man 577 u. 9 Zwillingsgeburten. Ge- 
boren wurden 592 Kinder ; Knaben 324, Mädchen 
268. Von diesen Kindern wurden 29 todtgebo- 

ren ; 18 trugen sichere Zeichen des Eintrittes des Stirnenach der Sytnphyeia oss. pub. gerichtet war. 

Todes schon vor dem Beginne der Geburt. Von Einmal fiel neben dem Kopfe die Nabelschnur vor. 

den 563 lebend geborenen Kindern starben «och Ferner beobachtete man 5 Gesicht»- , 9 Steiss-; 

24 während der Anwesenheit der Mütter in der 5 Fuss-, 1 Schulter- u. eine Armlage mit Placenta 

Anstalt u. zwar 11 unreife Früchte, 5 mit orga- praevia. — Die Geburt erfolgte 580mal durch 

nischen Fehlern, 2 an Convulsiooen , 2 an Le- eigene Kräfte der Natur, Önnl wurde Manual-, 

bensschwäche, 1 an Angina membran., lan Tri»- lOmal In»trumentalhülfe notbwendig. — Die PI»- 

moi, 1 an Pemphigus, 1 an Icterus. — llKin- centa muaste 7mal künstlich abgelöst werden. 

Operationen wurden durch folgende Zufalle 



Manualhülfe. 1) Wendung auf die Fü«se wedelt 
Sdralterlage u. Entwicklung des Kopfes mit der Zange. 
Das Kind stellte sieb ursprünglich in der 5. Band. Kopf- 
lage cur Gebart u. nahst endlich nach einem freiwillig 
entstandenen Gebärroutterrisse eine Schulterlage sn. Das 
Kind kam tedt zur Welt. Die Entbundtne »tarb am 

2) Aocwiohcment 



der wurden wegen Ophthalmien in das Kranken- 
hau» übergeben. — Wöchnerinnen starben 5; 1 angezeigt, 
am 9. Tage nach der Entbindung in Folge einer 
Buptura uteri; 1 an Blutverlust; ein 15jäbr. Mäd- 
chen mit unausgebildetem, rhachit. Körper ; 1 an 
Convulsioncn; 1 an Puerperalfieber. — 26 Wöch- 
nerinnen u. 2 Schwangere wurden wegen Krankb. 

in das allgemeine Krankenhaus zur ärztl. Beband- 9. Tage in Feig« der Ruptura uteri. 2) Aocwchc 

lung abgeben, 1 wegen Febr. nervosa nach einer ^"^7 £?Z\u ?« 'de Äe* 

u j . j u u c e , ... eine Placeata praevia bei bcnulterlage des Mnae». 

bedeutenden Haemorrbagia, 6 wegen Syphilis, frncnt | oier Anwendung des Tampons. Das Kind wurde 

1 wegen Catarrh. pulmon., 10 wegen Febris puer- todt geboren. Die Mutter starb an Blutverlust. Die 

peialis, 1 wegen Convulsionen, 1 wegen Hernia Transfusion wurde ohne Erforg Tersucht. 3) Wendung 

perinaei, 1 wegen Scabies, 2 wegen Pleuritis , 2 $«^^^°1£^^^X™- 

wegen rebr. gastnea, 1 wegen Parotitis, 1 wegen J ) L -« d 7 r Ariue ™. Entwicklung des Kopfes bei ei- 

Melritis u. endlich 1 wegen einer Contusion de» ner Steisslsge. Dss Kind starb aus Sehwache. 5)Dic- 

Kopfes durch den Einsturz der Zimmerdecke ver- selbe Operation mit lebendem Kinde bei einer Knwlsge. 

anseht. Dieses Unglück wurde durch die Er- hotrutnentalhülf*. 2) Bei erster Kopflage wurde we-. 

«... * , . ..i j j rg ß en Becki-uenge die Perforation nothig. Die Mutter litt 

»chutterung erzeugt , welche wahrend des Zer- f |)Cr(üess noc £ an « iner H ernia perinaei. Die Entwich-, 

■prengens eines mit mehreren Centnern Pulver t ung des Kindes geschah mit Hülfe der Zange, f) Bei 

versehenen u. in der Nähe der Stadt angelegten einem I5jähr. unausgeblMeten rhachit Mädchen fand 

Pulvermagazins statthatte. Ausser dieser zufäl- nach vorangegangenen fruchtlosen Zangenversu- 

i- \r i . * . „ . . . c ben weeen Bcctenenge die Perforation des Kindea no- 

ligenVerlelzungyerursachte dieses Ereigniss keine «« n nacb e t iie«r Operation eintretende Pa- 

besonders nachtheiligen oder bemerkenswerthen „fyfa uteri machte die fernere Extrsctioo des Kindts 

Störungen des normalen Verlaufes der Schwanger- «nuöthig. Die Gebärende »tarb uneotbuades. 3> 4) 5) 
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yachgcburttlöstmgen : 4raal Lösung der Placenta 
wegen Metrorrhafte u. Weheaschwäche ; 3mal wegen 
Incarceraüon u. Häinorrhagie. 

Während der Monate Jan. u. Febr. beobach- 
teten wir sowohl in der Anstalt, als der Stadt 
eine Puerperalepideraie. Dieselbe hatte bei nass- 
kalter Witterung einen rheumatisch- gastrischen 
Charakter. In der Anstalt gebaren in diesen bei- 
den Monaten 112 Schwangere , von diesen er- 
krankten 10 Wöchnerinnen j 9 wurden in das 
allgemeine Krankenbaus gebracht , eine aber in 
der Anstalt selbst behandelt. Diese letztere , so 
wie 7 der im Krankenhause Verpflegten starben. 

VIII. Uebersicht der im J. 1835 in die Heilanstalt im St. Michaelis - Kloster aufgenommenen 
Seelengestörten , nebst einigen Krankheitsgeschichten; von Dr Bergmann zu Hildesheim. 



Viermal ward« bei normaler Kopflage theils wegen 
ebeoscbwäche , theils wegen Miasverblltnisses des Ko- 
pfes iura Bocken mit glücklichem Erfolge sowohl für 
Motter, ab Kind die Zange angewendet. 7) Zangen- 
eu t bind ung bei 1. Kopflage wegen Nabelschnarrorfalls 
mit todteas Kinde. 8) Zangen entbLudung bei 1. Kopf- 
lage wegen Convulsionen mit lebendem Kinde. 9) Bei 
einer Erstgebärenden machte der Eintritt von heftigen 
ConTuLiionen , welche allen Arzneien widerstanden , die 
Entwicklung des sich in 1. Kopflage snr Gebart stel- 
lenden Kindes nötbig. Die Fracht wurde lebend gebo- 
ren , die Motter unterlag den au cb noch nach der Ent- 
bindung fortdauernden Convulsionen. 10) Bei einer 
Steisslage warde nach geborenem Rumpfe u. dar Lo- 
der Arme der Kopf mit der' Zange entwickelt u. 
Kind aar Welt 



Zu Anfange dieses Jahres bestand die Zahl 
der Kranken aus 172 (114 männl. u. 58 weibLj; 
wozu noch 74 hinzukamen (44 männl. u. 30 
weibl.), so dass im Ganzen 246 (158 männl. u. 
88 weibl.) anwesend waren. Von diesen wurden 
60 (34 männl. u. 16 weibl.) als Genesene entlas- 
sen, 12 (6 männl. u. 6 weibl.) in die Pflege- An- 
stalt versetzt, 9 (6 männl. u. 3 weibL) starben u. 
175 (112 männl. u. 63 weibl.) blieben zurück« 
Die 9 Verstorbenen endeten unter den anzufüh- 
renden Uebeln u. bei ihnen fanden sich die fol- 
genden Veränderungen. 1 ) Melancholie mit 



schwacher Constitution, von ssnguin.- choler. Tempe- 
ramente , in guten Umständen, hatte als Hornbläser beim 
Militair gedient, Feldzüge mitgemacht u. dabei an Ruhr, 
Wechselneber u. Krätze gelitten, welche letztere schlecht 
behandelt worden war. Bei seiner Rückkehr ins Vater- 
land litt er an Husten mit Auswurf, Orthopnoe, Asthma 
spasmodicum , wozu steh blinde Hämorrhoiden gesellten, 
Schwerhörigkeit u. Augenichwäche. Vorzüglich wurde 
er von Sausen vor dem linken Ohre heimgesucht. Fast 
2 J. Tor dem Aasbruche seiner Verwirrung bemerkte 
man an ihm eine Verstimmung des Gemüths u. eine 
Nachlässigkeit in seinem Hsndeln, nachdem sich 1 Jahr 
Torher die Hämorrhoiden verloren hatten. Bei einem 
heftigen Anfalle von krampfhaftem Asthma zeigten sich 
die ersten Spuren des kranken Geistes, welche perio- 



IVahnsinn. Abzehrung. Paralyse. Krankhafte discb wiederkehrte« u. sich dorch verkehrte Handlun- 



Aflection des Darmkanals, der Leber u. Milz, mit 
Gangränetcenz, Vereiterung der Lungen, Verknö- 
cherung an den Hirngefässen. 2) Verrücktheit* 
Schwindsucht , tuberkulöse Beschaffenheit des 
Darmkanals, der Leber u. Milz ; Erweichung dea 
Gehirns. 3) Manie, Verrücktheit, Blödsinn, 
Auszehrung, Mutterkrebs, Verdickung des Ma- 
gens, Verengung u. abnorme Lage dea Darmka- 
nals, tuberkulöse Entartung der Lungen} Kl wei- 
chung u. grosse Degeneration des Gehirns. 4) Ma- 
nie mit Epilepsie u. Stumpfsinn, Schlagflusa nach 
epilept. Anfalle. Blutanbäufung u. Fehler des 
Gehirns. 6) Melancholia desperans cum taedio 
vitae u. Blödsinn, Abzehrung , Paralyse , Ver- 



gen u. unzusammenbängende Reden äusserten. Bald tra- 
ten keine freien Zwischenräume mehr ein , Bewusstsein 
u. Besinnungskraft waren nicht mehr zu bemerken ; Wahr- 
nehmung, Krkenntniss n. Unheil zeigten sich gestört, 
die Willenskraft war nicht überreizt. Bs herrschte Ge- 
dankenflucht, die Ideen folgten sich rasch u. überflogen 
sich , auch In seinen Handlungen gab sich ein rastloses, 
eilfertiges Wesen kund, ein Thun ohne Zweck, Ausdauer 
u. Kraft. Sein« Phantasie wsr mit heiteren Vorstellun- 
gen beschäftigt, die Stimmung munter, ausgelassen fröh- 
lich. Die Exaltation grenzte bisweilen an Narrheit, 
zeichnete sich besonders durch eine Sucht zu witzeln u. 
auffallende Gesticulationen, Gritnasiiren b. Gesichter- 
schneiden aus. Nachdem er 1 Jahr so gelitten, trat er 
in die Anstalt ein; sein Aeusseres deutete auf ein tie- 
fes körperl. Leiden , die Wangen waren eingefallen , oft 
it fieberhafter Rothe, die Augen standen glotzend her- 

iche fa 



...gangd«. D.rmk.n.1., V.rlwtung d.r Mi... *Vfö Tn?.fe^fofrTS 

Erweichung des Magens , tuberkulöse Lungen, u , beschleunigt. Er sprach u. tbat wie ! 
Verknorpelutig an der Aorta, Atrophie der rech- wie ein Narr, der mit sich selber spielt, 



ten Hemisphäre des kleinen Gehirns, Verknor- 



ein Verrückter, 
er ging, pfiff, 

sang, machte Possen, schnitt Gesichter, foppte Andere, 



pelung an Hirngefässen u. Abweichungen im Ge- "»« c ! aMen . machte Miene zum Weinen stellte 

f. „ • j- , w . rp i_ •» i\ überhaupt eine humorlst. Carricatur dsr. Korperlich 

birne. 6) Per wüsche Manse. Typhus mit Darm- ,ersk*erte er sich ganz wohl zu befinden, obgleich die 



angeführten Leiden deutlich zu erkt 



waren. Die 



entzündung. Brandstellen im Magen u. Darmka- 
nale, Erweichung der Milz, plastische Abweichun- 
gen im Gehirne. 7) Stumpfsinn, Schwindsucht, 
Vereiterung der tuberkulösen Lungen. 8) Melan- 
cholie, Apoplexie, Erweichung der Milz , Abwei- 
chungen im Gehirne , besonders im 4. Ventrikel. 
9) Manie u, Blödsinn nach Delirium tremens, 
Paralyse, Apoplexie, Atrophie u. Verhärtung der 

Leber u. Milz , Verdünnung der Herzklappen, ben. Nach Wenigen Tagen war der 
grosse Entartungen im Gehirne. — Es folgen ei- die eigentliche Seelenstörung gehoben, es war nur leib— 
nige der aufgeführten Krankengeschichten. ,iche °« 6« i>li 8 e Ermattung noch übrig. Binige Wochen 

1) M«.ia hilaris. M., Musikus, 57 J. alt, jetzt ward * Mbllttr noch fortgenonunen u. zwischendurch 



ersten 8 Tage war er sehr unruhig ; es worde ihm ein 
Haarseil auf die Brust gelegt , u. innerlich nahm er 18 
Tage hindurch : Pulv. pectoral. , Natr. carb. sicc , 
Crem. tart. ans Jp\ täglich 3mal 1 Thecloffet voll ; hier- 
auf wurde er ruhiger. Gegen das wachsende Brustlei- 
den, mit Fieber, belegter Zunge, zähem u. beschwerli- 
chem Auswurfe, Engbrüstigkeit, wurden Schröpfköpfe 
o. ein Vesicator auf die Brust gesetzt, innerlich aal am- 
moniac, Eliz. pectoral. reg. Dan. n. Oxymel squitlit. gege- 
' 1 J u. 
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•L, Ox. squill. 120 Tropf, genommen, 
sal. ammon. , zuletzt Sal ammon. c. 
n. u. Öpir. sal. animon. unis. vollende 
oc Mh nach 



täglich Saal 1 Theelöffel t*11 vea Natr. carb. c. 
tart. gegeben. Später ward das Kxtr. marub. alb. der 
Mixtur zugesetzt u. daneben von« Elix. pect., Liq, kaL 

Aja foet., Seoega 
. extr. tarax^ gra- 
vollendetea die Kar. Der 
Jahresfrist , obgleich der Zustand 
seiner Lungen noch sehr prec&r war, manter aas, die 
Zeichen einer CoogeNtion nach dem Kopfe sind ver- 
schwunden, er ist zufrieden u. übt seine Kaast wieder 
aus. Nach seiner Gooesung tbeiite er dem Vf. mehrere 
seiner früheren Täuschungen des Gesichts u. Gehörs mit. 
Kr hörte sich oft beim Namen rufea, vernahm Musik, 
vorzüglich Posaunenschall , einst borte er vollständig die 
Ouvertüre aus dem Freischütz, dann das Tiktak einer 
Uhr; nnrira Liegen konnteer singen, was wahrschein- 
lich durch die Lungensperre veranlasst wurde. ÜiePhan- 
tasiebilder erschienen ihm in lebender Grösse, weisse 
menschliche Gestalten in glänzenden, hellen, schönen 



2) Mania cxtultant. B. 30 J. alt, kräftig, sanguin.- 
choler. Temperamente!, von guter Bildung u. Sitten, der 
an Congeationen nach Kopf u. Brust geneigt war, an 
Fusasch weissen litt u. durch Erkältung einige Male Brust- 
beschwerden gehabt hatte, wurde im 8ominer 1833 nach 
Unterdrückung seiner Fussschweisse von Schwerrouth 
in Begleitung von Unterleibsbeschwerden befallen. We- 
ser Depression folgte im März 1834 ein Zustand von 
Exaltation, er trieb sich unruhig umher, zeigte ein ha- 
stiges leidenschaftliches Wesen, schwärmte bis in die 
Nacht hin, liebte geistige Gcträuke, tanzte so gern, dass 
es nabe an Tarantismus grenzte. Hierin lag wahrschein- 
lich das Bestreben der Natur , den Andrang der Säfte 
n. den Ueberschuss der Nervenkraft durch kräftige Mus- 
kelanstrengung zu entfernen. 8eine Geschäfte betrieb 
B. von jetzt an unachtsamer u. der Ausbruch der Tob- 
sucht äusserte sich dadurch, dass er auf einen vermeint- 
lichen Feind schiessen wollte. Die folgenden Anfalle 
fingen mit Schimpfen an , wobei er Vieles zerriss u. 
zerbrach, hierauf folgte eine angemeine Geschwätzig- 
keit (lalomania) , meist ohne Sinn u. Verstand, in Ver- 
sen u. über Gegenstände der verflossenen Zeit. Selbst- 
gefühl u. Selbst- u. Weltbewosstsein waren noch nicht 
ganz verloren , auch das Gedächtnis» war noch ziem- 
lich gut, doch mischte er verwirrte Vontal langen in 
solche Erinnerungen, die sich in beständigem Wechsel 
jagten. Der Zustand ähnelte einem Rausche von fröh- 
licher, ungestümer Art , bei dem Frivolität , kindischer 
Muthwille u. Hang zur Neckerei, doch ohne Bosheit u. 
Tücke, vorwaltete. Als sich dieser Zustand verschlim- 
merte, wurde er im Juli 1834 der Anstalt übergeben. 
Seine Verdauung war gut, der Schlaf unruhig, des Nachts 
tobte er , sang , lärmte u. redete ununterbrochen ; am 
Tage sprach er verwirrt, war heftig, trotzig, wider- 
spenstig, schlug u. stieas um sich, zerbrach Vieles. In 
ruhigeren Zwischenräumen war sein Benehmen läppisch, 
albern, kindisch, von possierlichen Mienen u. Gesticu- 
lationen. Anfangs November zeigten sieb die ersten 
Spuren der Besserung, mehr Ruhe, Gehorsam u. Beson- 
nenheit, dann folgte ein Zustand von Melancholie, der 
die völlige Genesung vorbereitete. — Die Behandlung 
war die folgende i bei der grössten Aufregung im JaU 
erhielt er Calomel, dann Acet campborat, auch Emuls. 
camphor. mit Natr. nitr. u. Tart emet, Vesicator. an 
Waden, Schröpfköpfe, Senffussbäder u. Haarseil im 
Nacken, kühlende Getränke u. leichte Kost Im August 
wurde Pulv. stibiat, Crem. Urt. mit Natr. carb. siec u. 
Mixt, simpl. camphor. verordnet; int September u. Octo- 
ber Pulv. rhei tart. , Extr. stranuaon. a. Aeth, antimon , 
Fussbäder mit Acid. nitr. u. muriat. , später Einreibun- 
gen des Uog. tart atlb. in die Herzgrube. Im Novem- 
ber u. December ward die Tinct semin. strammon. n. 
dazwischen ein kühlendes, ableitendes Salz gegeben; im 
Januar lö35 nahm er Pulv. rhei tart, u. Im Febr. das 
mit Kai tart u.Tart stib., Sal 



womit die Kur beschlossen wurde. Warme Bäder allein 
u. mit Uebergiessung, als Regenbad, wurden häufig an- 
gewendet, strenge Zwangsmittel waren nur auf kurze 
Zeit not big ; es reichte eine Entziehung der Mahlzeit, 
einsames Wandeln im dankein Gange hin. Ein Fonta- 
nell am Arme wurde aar Verhütung der Rückkehr für 
zweckmässig gefanden. Das ursächliche Moment lag 
hier mehr in den Brust - als Bauchorganeu, ein Andrang 
des Blutes fand besonders nach dem kleinen Gehirne, 



3) Manie (AcTomania). L., dOjibr. Näherin, 
zarter, schwächlicher Constitution , war sanft, gelehrig 
n. fromm , kränkelte von Jugend auf, hatte an veits- 
tanzartigen Krämpfen mit Lachen u. Weinen, an Blutfau- 
sten , Durchfall n. Erbrechen gelitten, auch ein Nerven- 
fieber überstanden. Von Kindheit auf war sie mit Kopf- 
schmerz, woran auch ihre Mutter gelitten hatte, geplagt 
gewesen; im 9. J. verfiel sie in Zuckungen, die im 14. 
J. nach Schreck, Verdruss oder Gram heftiger wieder- 
kehrten. Im 18. J. ward sie von einem Fleckenfieber be- 
fallen u. Im 23., wo die Matter starb, machte sie der 
Gram abermals krank. Nach dieser Zeit bildete sich 
eine Anschwellung des Kehlkopfs, eine kropfartige Ge- 
schwulst aus, verbunden mit Husten, blutigem Auswurf. 
Im 27. J. war sie mit Krämpfen , Congestionen u. be- 
ster. Erstickungszufällen behaftet, nach welchen sich 
eine Geistesverwirrung mit Manie entwickelte , welche 
periodisch gegen 2 J. dauerte u. wahrscheinlich durch 
unglückliche Lieb« und Nahrungssorgen hervorgerufen 
wurde. Unter grosser Beängstigung, mit sichtbarem An- 
dränge des Blutes nach dem Kopfe, wobei die etwas hy- 
pertrophische Schilddrüse anzuschwellen pflegte, fing 
sie an , viel u. heftig durch einander zu reden, bis das 
übermässige Blutprincip den freien Wirkungskreis den 
Nervenpnncips gänzlich störte u. tbeilweise hemmte, 
das Seitistgefühl u. Bewusstsein trübte, die sonst sanfte 
u. schamhafte Kranke sich einer unbändigen ZerstArungs- 
mst überliess u. schamlos nackt sich den Augen Anderer 
hingab. In dieser Zeit zeigten sich mehrmals Furunkeln 
an den Fussen u. die Menstruation blieb aus. Anfangs 
treten diese Anfalle jedes Mal zur Zeit des Vollmondes, 
später beim Neumonde ein , immer verbunden mit Con- 
gestionen nach dem Kopfe, Geschwulst der Schilddrüse 
u. Druck auf die Respirationsorgana. Sie dauerten 8 — 
14 Tage, nach u. nach verloren sie zwar an Intensität, 
wuchsen aber so, däss die freie Periode kaum 14 Tag o 
dauerte. Als de in der Anstak anlangte, im März 1834, 
war sie in einem sehr tobsüchtigen Zustande, erkannte 
Gegenstände u. Personen nicht, war sehr zornmüihig, 
unanständig, stieas, schlug u. spuckte um sich. Unru- 
hig, ohne Zweck lief sie bei Tag u. Nacht singend um- 
her; ihre Augen glänzten phosphorisch u. divergirten, 
u. zwar am so stärker, je heftiger es innen überkochte 
(Manie ist Divergens des geistigen Principe), die Caro- 
tis schlug heft : g*r u. voller als die Radialis. Im Apiil 
traten etwas freiere Stunden ein, nur die Nächte blie- 
ben noch sehr unruhig) die Regeln zeigten sich mit 
fieberhafter Wallang, es bildete sich eine Febr. inter- 
mitt. tertiana antieipans aus, die nach ihrem 6. Anfalle 
in eine Qootidiana überging. Hierdurch ward sie aus 
ihrer maniacaliscbea Aufregung herausgerissen, ruhiger, 
stiller, besonnenem, fing an zu reflectiren u. zu stricken. 
Im Mai blieb das Fieber weg, die Kranke ward auch 
des Nachts ruhiger, besinnlicher, nur beim Eintritt der 
Menstruation wachs die Unruhe wieder; am Ende die- 
ses Monats war sie wieder ganz zu sich gekommen u. 
beschäftigte sich fleissig mit Nähen u Stricken. An- 
fangs Juni recidivirte das Fieber, war viertägig u. hielt 
den Juni, Juli bis zur Mitte des August an. Den fol- 
genden Herbst u. Winter hindurch litt L. an Brustbe- 
schwerden, Kopfschmerz, Hasten o. Beschwerden bei 
der Menstruation. Ein nochmaliger Wecnselfiebersnfall 
Im April wurde mit Absiebt zögernd behandelt, damit er 
eine tüchtige Krise veranlasse, was auch so vollständig 
■ , dass sie im Juni 
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Originatabliandlunsen. 



«teilt war u. blieb. Die Behandlung bestand: zuerst in 

Mixt. aal. aaamon. Bit Tart. stib., der nach u. nack Bxtr. 
tarax. , dann Kxtr. marub u. zuletzt Spir. aal. ammon. 
ania. zugesetzt wurde; sie ward später abwechselnd mit 
Chinin, aalphuric. gereicht. Nach gänzlicher Beseitigung 
dea Wechsclnebers erhielt aie daa Klix. propr. aine acid., 
dann noch einmal Chinin, mit Celomel, darauf Bxtr. marob. 
•Ib. mit Tart. tartariaatua. Später wurde ein Infus, valerian., 
daa Blix. pect. reg. Dan. o. Blht. viac. Klein, verordnet 
n. im Frühling 1835 noch eine Mischung aas Natr. carb. 
aicc alt Crem. tart. einige Wochen hindurch. In An- 
fange ihrea Hieraeioa war ein Haarseil in den Nacken 
gelegt u. die Brechweinateinaalbe in die Herzgrube ein- 
gerieben worden. 

In diesem Falle war das kalte Fieber von einem 
entschieden günstigen Klnflusse, denn durch dieaea wurde 
die anfanga vom aympath. Nervensysteme auf daa Ge- 
hirn übergegangene Krankh. dahin zurückgerufen. Nock 
zeichnet eich die, mit den Anfällen der Manie in Ver- 
bindung stellende, period. Anschwellung der Schilddrüse 
aus. Der Vf. nimmt hierüber an, das« der Kropf Folge 
einer an gebor neu Schwäche der Medulla oblongata u. 
dea Nerv, vagus, besonders des N. recurrens aei, wodurck 
die Function der Drüae mehr oder minder gehemmt, der 
Kreislauf verzögert u. Anschwellung veranlasst wird, 
solche directe Wechselwirkung zwischen diesem 
u. dem ereth. Zustande dea Gehirns beobachtet« 
der Vf. in noch 2 ähnlichen Fällen von Manie. 

4) Afelonchofia attonita. K , 29 J. alt, Vater von 
2 Kindern, von sarteni, schwächlichem Körperbau , war 
pünktlich u. redlich in seinem Geschäfte (Gerichtsdiener), 
aber furchtsam , still, ernsthaft u. zeigte Neigung zum 
Geize. (Dieser n. die Furcht stammen aua einer Quelle, 
aie hängen mit einer organisch kranken Anlage zusammen, 
deren Weaen auf Contraction beruht.) Kine erbliche 
Anlage war vorbanden, denn aeine Mutter hatte 15 J. 
an einer Seelenatörung gelitten o. der Bruder hatte pe- 
riod. Anfälle von Maoie. Im Decbr. 1833 lieaaen aich, 
wegen einea Geldgeschäftes, die ersten Spuren einer Ge- 
müthsstörung vernehmen, er ward schwerroütbig , sehr 
reizbar, zaghaft, schweigsam; er saas trübe, finster, 
uu einsam für sich hin. Zuweilen ward er hef- 
, vergriff sich selbst an seiner Frau u. 



diess oder Jenes ; er Hess Forcht vor dem Ve 
armen n. Vergiftetwerden bücken. Vor 9 3. hatte , er 
etwas Blut ausgehustet u. vor 5 J. ward er von einem 3 tag. 
Wechselfieber heimgesucht , mit gastrischen Beschwer- 
den. In der Anstalt, im Febr. 1834, langte er mit dea 
Zeichen grosser Depression, fast gänzlicher Apathie u. 
Abnlie u. anfangender Auszehrung an. Die Capacrtat 
der Lungen war herabgestiramt, die Respiration vermin- 
dert n. daher die Gehirnfunctionen nicht genug belebt. 
Angst, Furcht u. Geiz waren die Hauptmomente seiner 
Krankheit; sie sind wesentliche Begleiter jener körper- 
lichen Zustande. Die Angst entsteht aus Bnge , die 
Furcht 0. der Geiz aus Zusammenziehung; die Willen - 
loaigkeit n. Unthätigkeit sind nichts weiter als die psy- 
chischen Auadrücke der organ. Verschlossenheit u. Un- 
thätigkeit. Wie mit dem Irrssein die körperl. Krank- 
heiUsymptome gewöhnlich zurücktreten, so war es auch 
hier, nur selten verrieth ein kurzes Anfhüsteln den In- 
nern Zustand. Der Kranke sasa still, in sich verloren 
für sich hin, antwortete selten u. arbeitete nichts; erst 
im März fing er an Charpie zu zupfen. April. Schmerz 
im Unken Arme, der sich bis zur Stirn erstreckte, die 
linke Hand kalt; er fiel plötzlich ohnmächtig nieder. Im 
Juli wurde er freundlicher, offner, etwas gesprächiger, 
die Wärme der Jahreszeit schien ihm wohlznlbun. Im 
August, nachdem er eine Zeit lang Acet. camph. ge- 
nommen hatte , wobei er sich immer mehr besserte, 
zeigte sich plötzlich eine erhöhte, "ungestüme u. verkehrte 
Stimmung, die aber bald wieder verging u. als gün- 
stige Reaction zu betrachten war. Mit der Besserung 
des psychischen Uebels verschlimmerten sich die Brust- 
affectionen, gegen welche nun verfahren wurde, so dass 
K. Anfangs April als geheilt sich aus der Anstalt entfernte. 
Ausser Bädern verschiedener Art u. einem Haarseile im 
Nacken , das später mit einem Fontanell vertauscht 
wurde, waren die Hauptmittel nach der Zeitfolge: Blix. 
pect. reg. Dan., Oxym. squill. u. Liq. pyro -ammon. — 
rulv. rhei tart. — Pulv. pect. — Liq. pyro -tart. — 
Acet. camph. — Liq. kal. acet. c. elix. propr. sine acid. 
6mal ; Pulv. pect. c. aeth. antim. — Liq. ammon. pyro- 
oleos. c. liq. kal. acet u. elix. pect. 8mal. [Hölscher** 
f. d. get. Heilk. ß. /. Ä4. 1836.] (liock.) 



C. Originalabhandlangen. 

Blicke auf die Medicinalverfassung u. den Gesundheitssustand des Königreiche» Griechenland von 
der Ankunft Seiner Majestät des Königs Otto bis gegenwärtige Zeit. 

Kein Zweig der offen ll. Verwaltung in Grie- traut. II. Hiernächst wurde vorgeschlagen, u. 

chenland befand sich bei der Ankunft Seiner Ma- durch Ord. vom ffl 1833 bewilligt die Anstel- 

jeatät vielleicht in einem beklagenswerthern, ver- lung von 10 Kreisärzten in den 10 Provinzen des 

nachlässigtern u. ordnungslosern Zustande, als Reiche«, als Organe der Ausführung der Med.-Gc- 

der des Medicinalwesens. Es bestanden weder setze, u. der Bewachung der öffentl. Gesundheit. 

Gesetze, noch Anstalten, noch Behörden, welche Ihre Berichte unterrichten die Staatsregierung 

die ärztl. Individuen in ihrem Wirken beaufsich- fortwährend vom Stande der Gesundheit des Lau- 

tigteu, oder die öffentl. Gesundheit vor so vie- des, u. andrerseits bedient sich ihrer die Kreis- 

len grossen u. nahen schädlichen Einflüssen be- regierung in allen Fällen der medicin. Rechtspflege 

wahrten. — u. Polizei. — Die Anstellung von Bezirksärzten, 

Erste« Capitel. Organe der Afedicinalrer- welche in ihren respectiven Bezirken die Func- 

wallung. Vor Allem war es nölhig, ein Organ tionen des Kreisarztes im ganzen Kreise haben, 

zu besitzen, um die med. Gesetze u. Anstalten ward auf spätere Zeit verschoben, u. neuerlich 

vorzuschlagen u. auszuführen, u. die allgemeine theilweise ausgeführt. — HI. Vorgeschlagen, u. 

Aufsicht über daa öffentl. Gesundheitswohl zu durch Ord. vom £$; Mai 1834 bewilliget ward 

führen. — I. Demnach ward durch königl. Ord. die Errichtung eines Med.-Comites, aus 5 (später 

vom April 1833 ein Medicinalrath (später Ober- 7) Aerzten u. 2 Apothekern bestehend. Ein Mit- 

medicinalrathj im Ministerium des Innern ange- glied macht auch den Secretair desselben, u. der 

stellt, u. mit dem Referate über das MedicinaU Obermedicinalrath des Landes den beständigen 

wesen beauftragt. — Diese Stelle ward dem Leib- Vorstand. — Die Geschäfte des Med.-Comites 

arzteSr. Majestät, Herrn Dr. Wib mer, an ver- sind: a) die Prüfung aller Aerzte, Chirurgen, 



Digitized by Google 



Originalabhandlungeu. 



223 



Apotheker, Hebammen im Lande. Bereits bat 

der Comite 68 Aerzte, 33 Wundante, 30 Apo- 
theker , 2 Zahnärzte u. 4 Hebammen mit Diplo- 
men veraenen; was die übrigen im Lande befind- 
lichen empirischen ärztlichen u. pharmaceuti&chen 
Individuen betrifft, so müssen dieselben die zu- 
nächst errichtete ärzll. u. pharmaceut. Schule 
besuchen. — b) Die berathuug über Medicinal- 
geaetze u. Reglements. — c) Die Ausstellung von 
Obergutachten in Fällen der medicin. Rechtspflege 
u. Polizei. — 

IV. Vorgeschlagen u. durch Ord. vom -fe April 
1335 bewilliget wurde die Anstellung von 10 
Kreis- Impfärzten in den 10 Provinzen des Lan- 
des, welche alle Kinder impfen, denselben Impf- 
scheine ausstellen, u. darüber jährlich an die Re- 
gierung berichten müssen. — 

Zweites Capitel. Medicinalgeeetze. Alle nach- 
folgenden Med .-Gesetze u. Verordnungen wurden 
vom Obermedicinalratbe des Ministerium vorge- 
schlagen, durch den Med. -Comite u. zum Theil 
auch durch den Staatsrath geprüft, u. dann der 
Bewilligung Sr. Majeat vorgelegt. — I. Eine k. 
Ord. yom -fy Mai 1834 spricht die Rechte und 
Pflichten der Aerzte , Wundärzte , Apotheker, 
Hebammen u. s. w. aus. — - Hervorgehoben ver- 
dient zu werden, dass hiernach kein Wundarzt 
die ärzll. Praxis üben darf, wenn sich im Um- 
kreise eiller Stunde ein Arzt befindet, u. weder 
Arzt noch Wundarzt Arzneien dispeneiren, wenn 
sich im Umkreise eine Apotheke befindet. — II. 
Eine andre Ord. vom 1836 handelt von 

den Rechten u. Verpflichtungen der Aderlässer u. 
Bader. III. Eine Ord. vom & Marz 1835 sagt, 
dass von nun an jedes Individuum, das als Arzt, 
Wundarzt , Apotheker, Hebamme u. s. w. seine 
Praxis beginnen will, vom Med. -Comite zuvor 
examinirt u. mit einem Diplome versehen sein 
muss. — IV. Eine Ord. vom Jan. 1835 setzt die 
Examinationsgebuhren der ärztl. u. pharmaceut. 
Individuen an den Med. -Comite fest. — V. Eine 
Ord. vom fr März 1835 setzt die Tsxe für ärztl 
Gebuhren lest. — VI. Eioe Ord. vom y^>. Marz 
beschränkt den Verkauf der Gifte, um sie der 
öflentl. Gesundheit unschädlich zu machen. VII. 
Eine Ord. von f J; beschränkt den Verkauf 
der Arzneimittel, um ihre gute Qualität zu si- 
chern , u. Missbrauch zu verhindern. — VIII. 
Eine Ord. vom Novemb. 1835' regulirt den 
Reisbau, um ihn theils durch Entfernung von den 
Wohnplätzen , theils durch zweckmässige Vor- 
nahme der öflentl. Gesundheit unschädlich zu ma- 
chen. — IX. Eine k. Ord. vom V: *j»2> 1834 
schreibt die Art des Begräbnisses u. die Beschaf- 
fenheit der Leichenäcker vor. — Das Gesetz ward 
insbesondere gegen das schnelle Beerdigen nach 
dem Tode, so wie gegen das Beerdigen in den 
Städten u. Häusern gerichtet. — X. Eine k.Ord. 
vom W Mai 1835 führt die Totenbeschau im 
Lande ein mit Beifügung einer Anleitung für die 
Todtenbeschauer. — XI. Eine k. Ord, vom 



April 1835 führt die Impfung mit Kuhpocken ge- 
setzlich ein , mit Beifügung einer Anleitung für 
Impfärzte. — Hiernach müssen aUe Kinder im 
Laufe des ersten Lebensjahres geimpft werden. 
XII. Eine k. Ord. vom fr\ April 1835 giebt eine 
Anweisung zur gesundheitsgemässen Erbauung 
von Städten u. Dörfern. XIII. Eine Anleitung 
betreffend die Verhinderung der Ausbreitung an- 
steckender Krankheiten ward der Genehmigung 
Sr. Majestät vorgelegt. — XIV. Ein Quarantaine. 
Gesetz zu Wasser u. Land nebst Reglements für die 
Hafensatütäts Beamten u. Quarantainehäuser ward 
ebenfalls Sr. Majestät zur Genehmigung vorge- 
legt, inzwischen aber eine provisor. Instruction 
erlassen. Hiernach beschränkt sich die Seequa- 
rantaine für Passagiere aus verdächtigen Ländern 
auf 11 Tage, aus angesteckten Ländern auf 17 
Tage, für Waaren aus verdächtigen Ländern auf 21 
Tage, aus angesteckten Ländern auf 40Tage. An der 
Landgrenze machen Passagiere 7, Waaren 74 Tago 
Quarantaine. — XV. Eine Pharmakopoe u. Arznei- 
mitteltaxe befinden sich noch in der Discussion 
des Med. -Comite. Provisorisch ward inzwischen 
eine Arzneitaxe vom Ministerium des Innern ein- 
geführt. — 

Drittes Capittl. Oeff entliehe Gesund/ieits- 
Anstalten. — J. Quarantaine- Anstalten : a) zur 
See. — Es bestehen nur zwei öffentliche See- 
quarantainen im Lande, nämlich zu Syra u. Hy- 
dra , u. die Errichtung beider Anstalten schreibt 
sich noch aus früher Zeit her. — Syra. In die- 
ser schlecht gebauten, gelegenen u. versehenen 
Anstalt sind angestellt ein Inspector mit einem 
Schreiber, ein Arzt, 4 Reinigungsknechte u. 5 
Wächter. — In Ermangelung zweckmässiger Lo- 
calitäten, Magazine u. hinlänglichen Personals 
kann das Sanilätz-Reglement nur mit Noth gehö- 
rig ausgeführt werden. Dessenungeachtet gelang 
es der Wachsamkeit der Behörden, die Pest, 
welche seit der Ankunft Sr. Majestät 4 mal durch 
fremde Schiffer in Syra war eingeschleppt wor- 
den, gleich im Keime zu ersticken, u. ihre Wei- 
terverbreitung zu verhindern. — Kürzlich hat 
Se. Majestät bestimmt, dass ein neues Lazareth 
gebaut werde , auch hofft man Vermehrung dea 
Personales u. ihres Gehaltes. Hydra. Das Qua- 
rantainehaus in Hydra ist besser gelegen u. ge- 
baut als das in Syra , doch hat es keine Magazine 
u. keinen guten Hafen , auch zu wenig Personal, 
das nämlich aus einem Inspector, einem Arzte 
u. zwei Wächtern besteht. — Ausser diesen zwei 
öflentl. See-Quarantainen hat man mehreren Häfen, 
wo sich grösserer Handel zeigte, z. B. zu Spezzia, 
Santorin, Skiathos, Scopelos, Mycone, Milos, 
Andros, Tinos, Eretria u. s. w. die Specialerlaub- 
niss gegeben , dass ihre eigenen Schiffe die Qua- 
rantaine in ihren Häfen machen, unter der Be- 
dingung , dass sie daselbst zweckmässige Quaran- 
tainehäuser bauen , u. hinlängliches Personal auf- 
stellen. — b) zu Lande. Biz in die letzte Zeit 
bestand weder Lazareth, noch SanitäUaufäicht 
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an der Nordgrenze des Reiches, jetzt wurde die eingerichtet. Diese Schulen hatten zur Aufgabe, 
Errrichtung von 4 Quarantaine- Anstalten daselbst ihre ersten Leistungen den im Lande befindlichen 
u. die Aufstellung des nöthigen Saniläts-Personals bejahrten empirischen Aerzten , Wundärzten, 
beschlossen) diese 4 Punkte sind: Macrynoros, " Apothekern , Hebammen u. s. w. in 4— 6 monatL 
Agropba, Phoureaderbeni u. Tsourpi. Cursen angedeihen zu lassen , um sie dem Lande 
//. Hafen -Sanität* -Behörden. — In allen nützlich erhalten zu können; — bereits ist der 
Häfen u. Rheden Griechenlands sind die Behörden erste Curs vollendet, u. es ist erfreulich, Männer 
mit der Untersuchung u. Auslieferung der Ge- von 30— 40 Jahren die Hörsäle der Anstalt eifrig 
aundheitspässe der Schiffe beauftragt, u. auch, besuchen u. zuletzt mit den nölhigsten Kennt- 
daas keine Uebertretung der Sanitätsreglementa nissen bereichert verlassen zu sehen. — 
statt finde. '— Zu diesem Behufe befinden sich zu VII. Geeellschaß der Naturforscher und 
Syra, Hydra u. Tinos eigene Sanitätsbehörden, die Aerxte und Museum der Naturgeechicfiie. — 
aus einem Sanitätsbeamten, Schreiber u. Wach- Durch k. Ord. vom J^J; April 1885 ward die 
tern bestehen. — In allen anderen Häfen sind es Constituirung einer Gesellschaft für die Naturge- 
die Hafencapitains oder Zollbeamten, die zugleich schichte Griechenlands , welche einige Liebhaber, 
mit dem Sanitätsdienste beauftragt sind, u. denen an deren Spitze Herr Leibarzt u. Obermedicinal- 
man zur Erleichterung ihrer Function Schreiber u. r a th Dr. Wibmer stand, vorgeschlagen hatten, 
Wächter beigegeben hat. — In Folge dieser, ob- genehmiget. — Indem die Regierung dieser Ge— 
wohl noch unvollkommenen Ordnung in den Hä- Seilschaft , welche eigentlich durch Private gebil- 
fen u. Quarantaineanstalten haben die Regierungen det worden ist u. besteht, einen Geldbeitrag giebt, 
der fremden Länder bereits angefangen, ihre kann sie sich derselben als Organ zur Aufklärung 
Quarantänezeit gegen Griechenland zu vermin— über verschiedene Gegenstände der Naturge- 
dern, so Ancona, Livorno, Triest, Genua u. s. w. schichte bedienen, u. die Nation gewinnt dadurch 

III. Krankenhäuser. Zu Syra befindet sich ein naturwissenschaftliches Museum , das die Ge- 
aeit 9 Jahren ein kleines Civil-Spital für die ar- sellscbaft bildet, u. als National -Eigeuthum er- 
tuen Kranken der Gemeinde; es ist gut gebaut, klart hat. — Eine ähnliche Gesellschaft haben 
u. wurde neuerlich bedeutend erweitert. Die auch die Aerzte Athens gebildet u. bereits ange- 
Mittelzahl der Kranken darin ist 20; seit 7J J. fangen eine median. Zeitschrift herauszugeben, 
hat es 3286 Kranke darin aufgenommen , von Kill. BoUmUcher Garten u. Baumschulen. 
denen 444 starben. Zu Athen ist neuerlich ein Durch k. Ord. vom^** 1835 wurde die Er- 
sehr zweckmassiges Militair-Lazareth für 2—300 richtung einee botan. Gartens zu Athen, n. von 
Kranke errichtet worden, u. die Gemeinde bat Baumschulen zu Athen u. Tirynth bestätiget u. 
zu einem Civil-Spital den Grundstein gelegt, nach- für beide Institute der nölhige Raum an Staate- 
dem Se. Majestät der König ein baares Geschenk ländereien abgegeben. — Erster wird zum Un- 
von 20000 Dr. zu dessen Erbauung gegeben. — terrichte für Schulen u. zum Gebrauche des na- 

IV. Leichenäcker. In Folge der oben enge— turhistor. Vereines dienen, die letzteren aber sur 
führten k. Ord. IX. hat der gröeste Theil der Verbreitung der dermalen in Griechenland gänz- 
Städte u. Dörfer bereits angefangen, u. ist da- lieh darniederliegenden Baumcultur. — 

hin gelangt, zweckmässige Leichenäcker au er- Visrte* Capitel. Gesundheitszustand detLan- 

richten. — de*. Im Allgemeinen könnte sich Griechenland 

V. Gesundbrunnen, Es giebt deren viele in einer grossen Gesundheit erfreuen , wenn man 
Griechenland; die meisten sind heiss, so zuTher- seine günstige Lage in einem milden Klima, die 
mia, Santoria, Milos, Edipsos, Carpenissi, an Nachbarschaft des Meeres, die massige Höhe aei- 
den Thermopylen u. s. w. , die meisten sind sa- ner Berge, die Fruchtbarkeit seines Bodens u. s.w. 
liniscb, eisenhaltig, einige schwefelhaltig. — erwägt; aber unglücklicher Weise sind mehrere 
Der Med. - Comite hat begonnen , sie au Unterau- Ursachen da, welche einen schlimmen u. fast all- 
chen. Herr Leibapotheker Lauderer, Professor gemeinen EinflUss auf das ganze Land ausüben. — 
u. Medicinal- Assessor, hat bereits mehrere derlei Diese Ursachen sind: 1) das Vorhandensein von 
Analysen öffentlich bekannt gemacht. [S. Jahrbb. Sümpfen. Es ist fast kein Bezirk im Lande, der 
B. X. 8. 123. Red.] — Nur auf Thermia befin- nicht eine oder mehrere sumpfige Stellen auf- 
det sich eine kleine Anstalt zum Gebrauche von zuweisen hätte, welche die Luft verpesten u. Krank. 
Badern, sowie zur Aufnahme von Badelustigen, heiten erzeugen, die, sich jährlich erneuernd, 

VI. Amtliche Schulen. In Folge der k. viele Menschen dahinraffen. — Gewöhnlich sind 
Ord. vom |$ Mai 1835 wurde zu Athen eine diese Sümpfe, welche ihr Entsehen der vernach- 
chirurgische , pharmaceutische u. Hebammen- lassigten Reinigung der Kanäle u. dem Mangel 
Schule errichtet. Sie bestehen aus 5 Professoren, der Coltur verdanken, sehr leicht auszutrocknen 
welche Vorlesungen über Anatomie , Pathologie oder abzuleiten, oder sie wurden von selbst durch 
u. Therapie, Chirurgie, Geburtshülfe u Phar- Anbau des Rodens verschwinden, doch giebt ea 
macie geben. — Man hat zu diesem Behufe ein auch einige, deren Entfernung, als zu kostspielig 
anatom. Theater , ein ehem. Laboratorium, eine für die Gemeinden, die Hülfe der Regierung er- 
therapeut. u. chirurg. Klinik, u. ein Gebärhaus fordert, so z. B. der Sumpf des Kopaisseea nebst 
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der Ueberschwemmungen des Kephissos , der 
Sumpf bei Astroa, bei Vonitza u. s. w. — Bereits 
Jmt Se. Majestät die Austrock nun« mehrerer dieser 
Stellen veranlasst, so die Versumpfungen des Ke- 
pliissos bei Athen, des Piraeeus bei Athen, u. des 
Sumpfes bei Astros. — 2) Mangel der Cultur des 
Bodens. — Es ist eine bekannte Sache, dass die 
Gesundheit eines Landes durch den Anbau des- 
selben vermehrt wird, u. dass Manuel der Culti- 
vation selbst Versumpfungen des Landes hervor- 
ruft. — Die Gründe dieses Mangels liegen zum 
Theil im Mangel der Bevölkerung , u. zum Theil 
in der Unsicherheit des Eigenthums. — Jetzt, wo 
diese Sicherheit sich einstellt, u. die Bevölkerung 
durch fremde Einwanderer wächst, schreitet 
auch der Anbau des Bodens sichtlich vorwärts.— 
S) Unreinlichkeit u. schlechte Lebensart der Ein- 
wohner. Diese hängt von der Armuth u. Unwis- 
senheit des Volkes ab. — 4) Mangel ärztlicher 
Hülfe. — Bereits hat der Med. -Comite begonnen, 
die fähigen Aerzte, Wundärzte, Apotheker u.s. w. 
mit Diplomen zu versehen, u. Charlatanen und 
Ignoranten das Handwerk gelegt, auch werden 
die bereits im Gange befindlichen chirurgischen, 
Apotheker- u. Hebammenschulen binnen Kur- 
zem dem Volke eine hinreichende Anzahl taug- 
licher Subjecte liefern. — Was die Provinzen des 
Landes selbst betrifft, sind Messenien, Achaja u. 
die Cycladen die gesünderen; Acarnanien, l'hocis 
u. die Argolis die ungesünderen. — Es giebt sehr 
wenige endem. Krankheiten im Lande mit Aus- 
nahme des Wechselfiebers, das in den sumpfigen 
Gegenden zu Hause ist, u. das überhaupt die 
stationäre Krankheit des ganzen Landes, u. auch 
während des Sommers u. Herbstes die am häufig- 
sten vorkommende Krankheit ist. — Ausserdem 
herrschen zur Zeit der grossen Hitze das gallige 
u. gastrische Fieber, Diarrhöe, Magen - u. Darm- 
erweichung, die Buhr, Gehirnentzündung, Le- 
berentzündung , AugenentzUndung u. s w. u. im 
Winter rheumat. u. katarrhal. Fieber , seltner 
Brust- u. Lungenentzündung u. s. w. mehr oder 
minder stark, je nachdem ein Ort mehr oder min- 
der der grossen Hitze, oder rauhen Winden aus- 
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gesetzt ist — *) An einigen Punkton Griechen- 
lands , namentlich in Arcadien , I<akonien u. den 
Cycladen, finden sich einige Lepröse, oder wenig- 
stens der Lepra Verdächtige, in Santorin ist selbst 
eine kleine Colonie von Leprösen , 9 Personen 
»tark, die von aller Gemeinschaft Gesunder aus- 
geschlossen sind. Es ist zu hofTen, dass diese 
dem Lande u. Klima sonst fremdartige Krankheit 
in Kurzem erlöschen wird , da sie nur durch die 
schlechte Wohnung u. Nahrung der Leidenden 
unterhalten wird. — Um schliesslich noch Einiges 
voo der in den letzten Jahren in Athen , u. zum 
Theil auch in ganz Griechenland herrschenden 
Epidemie zu erwähnen, so war dieselbe ein in 
alle Krankheitsformen spielendes , meist biliöses 
WechselGeber , welches zum Theil den oben an- 
gegebenen Ursachen, als der Anwesenheit von 
Sümpfen , dem Mangel der Vegetation , zum Theil 
aber auch der grosen Unreinlichkeit u. zusam- 
mengedrängten Menschenmenge in einer unter 
Schutt u. Trümmer in der nassen Jahreszeit neu 
zu errichtenden Hauptstadt, wodurch Aufwüh- 
len u. Aufgraben seit Jahrtausenden modernder 
Reste nothwendig wurde, seinen Ursprung ver- 
dankt. — Nicht weniger mag eine allgemein ver- 
breitete LuftbeschafTenheil zu ihrer Ent Wicke- 
lung u. Unterhaltung beigetragen haben, da diese 
Krankheit selbst in von Sümpfen Weit entfernte 
u. sonst als gesund bekannte Orte drang. Diese 
Wechselfieber-Epidemie, welche so viele Personen, 
besonders in Athen u. dem Piraeeus ergriff, wie 
die Geschichte der Krankheiten fast kein ähnli- 
ches Beispiel aufweist, war im Ganzen wenig tödt- 
lich, wenn die Hülfe schnell u. richtig angewandt 
wurde; aber durch ihre Hartnäckigkeit u. Nei- 
gung zu Rückfällen ausgezeichnet. — Bereits hat 
sie übrigens nachzulassen begonnen, was zum 
Theil der glücklicherweise veränderten Luftbe- 
schaffenheit , gewiss aber auch der Austrocknung 
der Sümpfe bei Athen, u. der grössern Reinlich, 
keit der Strassen zugeschrieben werden muss. 

I) linier den ebron. Krankheiten kommen bei Männer« häufig 
Gicht, bei Weibern Amenorrhüi- , seltner Sc rnpheln , Kr eh« n. 
Harnstein vor. — Ausser den gewöhn), eiautheiuat. Krankheiten, 
wie Porken. Maurrii, ."Scharlach, l\e«peht, findet •ir.fi »dir häufig 
ein meist fiVberloser , papuloeer Ilii2au»*chlag , der besonder» 
Fremde befallt u. »ehr Ustig u. oft lang anhaltend int, \or. 



D. Kritik der in- und ausländischen medicinischen Literatur. 

48. Verhandlungen der Kaiserlichen Leopol- len, die für den Arzt ein besondres Interesse ge- 

dinisch - Carolinischen Akademie der Naturfor- währen. Die im vorliegenden 17. Bde. enthaltenen 

scher. XVIL Bandes 1. Abtheilung. Auch uuter Abhandlungen sind: 1) Die Eriocauleae, als selbst- 

dem Titel: Nova Acta physico- inedica Acadeiniae ständige Pflanxenfamilie aufgestellt u. erläutert 

caesareae Leopoldino - Carolinae naturae curioso- von Dr. C. F. PI». vonMartius. 2) Dr. CG. 

rum. Breslau u.Bonn 1835. Bei Ed. Weber. 508S. Carus, Beobachtung über einen merkwürdigen 

4. (9^ Thlr.) — Wie wir schon bei der Anzeige schöngefärbten Eingeweidewurm , Leucoc/dori- 

des XVI. Bds. der Verhandl. der Leop.-Car .Akad. dium paradoxum mihi, u. dessen parasitische 

der Naturf. im 9. B. S. 330 augezeigt haben, wer- Erzeugung in einer Landschnecke. 3) Veber Jos- 

den wir auch hier unsrrin Plane gelreu, haupt- sile Ilesle von Ochsen, deren Arten u. das Vor- 

sächlich bei denjenigen Gegenständen nur verwei- kommen derselben, von Her rmanu von Meyer. 
Med Jahrül. B. XIII. II. X 15 
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4) Die zwei urweldichen pferdearligen Thier*, 
welche im tertiären Sande bei Eppelsheim gefun- 
den worden, bilden eine eigne Unlerablheilung 
der Gattung Pferd , welche in der Zajtl der Pin- 
gerglieder den Lebergang zur Gattung Palaeo- 
Üurium macht , «. zwischen diese u. Pferd zu 
stellen ist, von J. J. Kaup. 5) Beiträge zur 
Zoologie , gesammelt auf einer Reise um die Erde, 
von Dr. F. J. F. Meyen. /Siebente Abhandlung, 
bearbeitet von Dr. A. F. A. Wieg mann dem 
Jüngern. 6) Beschreibung einiger neuen oder we- 
niger bekannten Schmarotzerkrebse , nebst allge- 
meinen Betrachtungen über die Gruppe, welcher 
sie angehören , von Herr mann Burmeister. 
7 ) Beitrag zur nähern Kexntniss des Auges der 
Cephalopoden , von Dr. Aug. D. Krohn. 8) Be- 
obachtung einer selw eigentümlichen Schimmel- 
vegetation (Pyronemamarianum) auf Kohlenboden, 
von Dr. C. G. Carus, mit einem Nachtrage von 
Nee« v. Eseubeck. 9) Zwei neue fossile Coral- 
Unarten, erläutert vom Prof. Zenker zu Jena. 
10) Ueber das Gefässsystem des Braunfisches, 
von Dr. K. E. vouBaer. 11) Merkwürdiger 
Fall von Elephantiasis, mitgetbeilt vou Dr. J. 
Bluff, nebst einer Abbildung. Der hier beschrie- 
bene Fall ist ein Gemisch von der von Th orte n- 
s e n unter dem Namen Lepra elephanlina beschrie- 
benen norwegische!) Form u. Schiemaun's Le- 
pra «juaraosa. 12) Entomologische Beiträge, von 
Dr. J. T. C. Bat ze bürg. Sie bezieben sich a) 
auf die Lebensweise der Käfer, welche der Kiefer, 
besonders der jungen, iu der Mark Brandenburg 
schädlich werden ; b) auf das Abändern der wich- 
tigsten Kennzeichen bei einigen Borkenkäfern. 13) 
Lebens - u. V er tilgungsweise einiger dem Eand- 
wirdie schädlichen Inseclen , nebst Angabe einer 
neuen Fangmethode für mehrere Nachtschmet- 
terlinge , nach eigenen Erfahrungen zusammen- 
gestellt von Ferd. J. Schmidt. 14) Beiträge 
zur Jnseclenkunde , von Bouche. Sie beziehen 
sich auf die Larven der zweiflügligen Insecten u. 
auf die Gattuug Pulex. — Als Anhang sind die 
meteorolog. Beobachtungen der Jenasohen Stern- 
warte vom J. 1833, vom Prof. Dr. Ludwig 
S c h r ö n beigegeben. Jleyfeldtr. 

49. Oer Stockfisch- Leberthran in naturliisto- 
risch - chemisch - pharinaceut. Hinsicht , besonders 
aber seine Heilwirkungen in rheumat. u. scrophu- 
lös. Krankheitsformen ; von Dr. Franz Brefeld, 
Königl. Preuss. Physikus des Kreises Hammu. s. w. 
Hamm, Schulzische Uuchhandlung 1835* 164 S. 
8. (1 Thlr. 4 Gr. n.) — Der Vf. vorliegender 
Monographie klagt in der Einleitung mit Recht 
Uber die Sucht, neue Heilmittel anzupreisen u. sie 
zu überschätzen, ohne die näheren Bedingungen 
zu bestimmen, unter welchen das Mittel zum Heil- 
mittel wird, ein Fehler, von welchem er selbst 
nicht ganz frei geblieben ist. I. u. II. Cap. Pbys. 
u. ehem. Eigenschaften des Leberthrans. Unter den 
verschiedenen Sorten des Leberthrans nimmt Vf. 
zwei Extreme an, den hellen oder gereinigten, 



welcher hellgelb, klar u. durchsichtig ist u. den 
braunen oder ungereinigten, welcher undurchsich- 
tig, von dickerer Cousistenz, thranartigerm Ge- 
rüche u. bitterm, mehr brenzligein Geschmacke ist. 
Der braune erstarrt bei niederer Temperatur u. 
reagirt saurer als der helle. Nach einer beigefügten 
Analyse de» Dr. Marder enthält der braune Tbrao 
mehr brauues u. schwarzes Weichharz , mehr 
Thierleim u. Farbestoff, dagegen weniger Oel-, 
Margarinsäure u. Glycerin , als der helle. Beide 
Sorteu sind in Alkohol löslich. 

Im III. Cap. bandelt Vf. von der Anwendungs- 
art des Ol. jecor. asell. Erwachsene lässt er mit 
Esslöffel , 2mal täglich , anfangen u. dann 2, selt- 
ner 3 Esslöffel voll den Tag über nehmen. Er 
giebt den Thrau unvermischt u. empfiehlt statt der 
gewöhnL Corrigeutia des schlechten Geschmacks 
gepulverten Zucker u. das Nachtrinken eines Gla- 
ses Rothwein. Haben die Kranken grossen Wider- 
willen gegen dieses freilich ekelhafte Mittel (Vf. 
war jedoch so glücklich, in mehr als 1000 Fäl- 
len nur ein paar Mal auf hartnäckige Reniteuteu 
zu stosseu), so lässt er es mit Malaga oder Ungar- 
wein u. arab. Gummi zu einer Emulsion machen 
u. Syrup. cort. auraut. u. Elaeosacch. menth. pi- 
per. zusetzen. Er glaubt nicht, dass der Wein der 
Wirksamkeit des Ol. jecor. asell. Eiotrag thue, 
Ree. ist dagegen überzeugt, dass ein edler Wein, 
welchem ein bedeutender Anlheil bei Heilung der 
Scrophelo, Atrophie u. anderen Krankheiten nicht 
abzusprechen ist , sehr zur leichtern Verdaulich- 
keit des Leberthrans, welcher bei längerm Ge- 
brauche doch nach den Erfahrungen der meisten 
Aerzte die Digestionsorgane angreift , beitrage u. 
dessen Wirksamkeit unterstütze. Zum ausser). Ge- 
brauche lässt Vf. den Leberthran uuvermischt ein- 
reiben, wenn die afficirten Stellen eine grössere 
Ausdehnung haben, auf Geschwüre , Fislelu u.s. w. 
aber iu folgender Salbe auflegen: K' Ol. jecor. 
asell. 5/3, Acet. saturn. 5jj > VitelL ovor. s. Axung. 
porcin. Jjjj. M« £ un g» Will er mehr reizend wirken, 
so setzt er Salmiakgeist oder Terpenthinöl zu. 

Im IV. Cap. redet Vf. von der Wirkung des 
Leberthrans im Allgemeinen auf die thier. Oeko- 
nomie. Der Leberthran erregt nach ihm zuerst 
widrigen Geschmack u. Ekel, belastigt aber den 
Magen durchaus nicht, selbst nioht bei längerer An- 
wendung , u. übt auf keine Secretion einen wahr- 
nehmbaren Einfluss aus. Diese Beobachtungen ste- 
hen im Widerspruche mit den Erfahrungen vieler 
anderen Aerzte , welche vermehrten Stuhlgang, 
Schweisse u. s. w. darnach erscheinen sahen. Die 
Beantwortung der Frage : wie wirkt der Leber- 
thran ? macht sich Vf. sehr leicht. Er führt näm- 
lich die binläuglich bekannten Hypothesen über 
das Wesen des Rheumatismus u. der Scropheln an, 
verwirft sie als nicht genügend , erklärt dann bei- 
de Krankheiten in Bezug auf ihr Wesen für speci- 
fische, d. h. uns unbekannte u. die Wirkungsart 
des Leberthrans für eine speeifische. Auf diese 
speeifische Wirkung des Leberthrans gegen beide 
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Krankheiten , auf die bei beiden gleiche Aulage, 
ihre wechseis weise Erblichkeit, das endetn. Vor- 
kommen beider in nerdl. Ländern, die im Harne 
statt findende Säurebildung , so wie auf den Nuz- 
zen derselbeu Mittel gegen Scropheln u. Rheuma- 
tismus stützt er die Hypothese, beide seien nur 
verschiedene, durch das Aller des Individuum be- 
dingte Formen einer u. derselben Krankheit.^ Die 
Scropheln ergreifen das Lymph- u. Drüsensystem, 
sind also Krankh. der Reproduction , ebenso soll 
nach ihm auch der Rheumatismus in der repro- 
ductiven Sphäre liegen, weil der fieberhafte von 
gastrischen Erscheinungen begleitet ist u. beim chro- 
nischen die Verdauung darnieder liegt , wodurch 
dauu Störungen in der normalen Mischung u. Form 
der Materie, Steifheit der Muskel n u. s. w. ent- 
stünden. Wenn auch nicht zu leugnen ist, dass 
beide Krankheiten in feuchten u. kälteren Ländern 
endemisch sind, dass bei beiden im Harne sich 
freie Säure findet (bei Rheumatismus jedoch Harn- 
säure, bei Scropheln Kleesäure) u. manche Heil- 
mittel mit günstigem Erfolge gegen beide ange- 
wandt werden [wird aber Jemand daran denken, 
sonst verschiedene Krankheiten, welche Opium, 
Mercur u. a. heilt, darum für eine u. dieselbe zu 
erklären ?] , so bieten doch beide Krankheiten zu 
grosse Verschiedenheiten dar, z. B. die Ursache des 
Rheumatismus, welche wohl stets Erkältung ist, 
der Sitz desselben im Bewegungsapparate , die nur 
secundär auftretenden dyspeptiscbeu Erscheinun- 
gen , welchen man doch nicht gut die durch Ent- 
zündung verursachten pathologischen Veränderun- 
gen der Muskeln zuschreiben kann, u. andere be- 
kannte Kennzeichen, als dass wir Rheumatismus 
o. Scropheln nur für verschiedene Formen der- 
selben Krankh. halten könnten. Die Wirkung des 
Leberthrans , welche früher eine specifiscbe, d. h. 
uns unbekannte war, wird nun in Folge dieser 
Hypothese eine den reproductiven Process umstim- 
mende u. betätigende. Es folgen hierauf mehrere 
Krankengeschichten , aus welchen Vf. den Schluss 
zieht, dass der Leberthran specifisch wirke in 
chronischen u. wahren Rheumatismen, localeu 
oder allgemeinen, neu entstandenen oder invete- 
rirten, nicht aber jede nachtheilige Folge des Rheu- 
matismus hebe j dagegen durchaus nichts leiste bei 
acutem, mit heftigem Gefässfieber auftretendem 
Rheumatismus bei jungen, ungeschwäcbten Sub- 
jecten. [Bei diesen wird aber wohl Niemand die 
antiphlogistische Methode verlassen, um Leber- 
thran zu geben.] Gegen Gicht leistet das Ol. jecor. 
asell. nach dem Vf. durchaus nichts. Diese ande- 
ren Erfahrungen widersprechende Behauptung wird 
wohl durch den Umstand erklärt, dass Vf. viele 
Fälle von atou. Gicht zu Rheumatismus zählt , ja 
in einem Falle, welchen er unter Rheumatism. an- 
führt , selbst von Veränderungen der gichtischen 
Geschwulst spricht. Um bei dem Mangel gehöriger 
Unterscheidungsmerkmale Rheumatismus von aton. 
Gicht zu unterscheiden, schlagt er den Tb ran als 
Reagens vor (!). Unwirksam faud er denselben 



bei Neuralgien, rbeumat. AfTectionen der Einge- 
weide u. rheümat. Lähmungen. Im 2. Abschnitte 
dieses Cap. handelt Vf. von der Heilwirkung des 
Ol. jecor. afell. in der Scropbelkrankheit , gegen 
welche er bis jetzt kein Mittel kennt, welohes dem 
in Rede stehenden nur entfernt gleich käme. Den 
meisten Nutzen stifte es bei scrophulüs. AfTectionen 
der Kuocben ; dann bei chron. Leideu der inneren 
Drüsen \ geriogern bei den Leiden der äusseren 
Drüsen , so lange es noch nicht zur Geschwürsbil- 
dung gekommen; fast gar keinen bei scrophulös. 
Hautausschlägen, Ophthalmien u. t; w. , was Vf. 
durch die qualitative Verschiedenheit des den ver- 
schiedenen Formen der Scropheln zum Grunde 
liegenden specifischen Stoffes erklären will. 8ebr 
schönen Krfulg sah er vom Ol. jec. as. bei begin- 
nender Krümmung der Wirbelsäule, wobei jedoch 
die gewöhnlichen Mittel , als spirituöse Einreibun- 
gen , gymnast. Uebungen u. s. w., nicht vernach- 
lässigt wurden , so dass also die Erfahrungen nicht 
ganz rein sind. Drüsengeschwüre , Fisteln lässt Vf. 
mit seiner Salbe aus Bleiessig u. Leberthran ein- 
reiben u. rechnet die schnelle Heilung dann dem 
Ol. jec. as. zu. Reo. möchte jedoch daran zweifeln, 
dass in dieser Mischung der Leberthran der wirk- 
samste Bestandteil sei. Sehr heilsam bewies sich 
der Leberthran auch gegen Tumor albus , Paed- 
arthröcace, Coxarthrocace u. Gouarthrocace. Vf. 
geht dann über zu einer Beschreibung der Atroph, 
infant., welche der Leberthran in allen (?) Stadien 
heilt* Die Genesung sah er sehr befördert werden 
durch Einreibungen mit diesem Mittel. Stellt sich 
im Verlaufe der, Atrophie eine entzündl. AfTection 
des Bauches ein, so rätb er, den Leberthran ei- 
nige Tage auszusetzen u. mit demuleirenden Arz- 
neimitteln , als einer Oelemulsion mit Vin. antim., 
Campbora (?) oder ähnlichen (?) Mitteln zu ver- 
tauschen , selbst (!) einige Blutegel anzulegen. Auf 
die Wirksamkeit des Ol. jecor. asell. gegen die von 
Scropheln entstandene Pbthisis pulmon. will er die 
Aufmerksamkeit lenken u. führt einen von einem 
andern Arzte beobachteten Fall an, wo es Heilung 
bewirkte ; lässt jedoch selbst dahingestellt sein, ob 
der Fall eine wirkliche Pbthisis war, wofür ihn 
Ree, wenigstens nach der hier angeführten Be- 
schreibung , durchaus nicht halten kann. — Es 
folgt dann eine Aufzählung der Symptome der 
Rhachilis , über welche ebenso , wie über die an- 
deren Krankheiten, nur das ganz Bekannte gesagt 
ist. Sie wird nach ihm in 5 — 4 Monat, gebeilt, 
selbst wenn gehörige Diät, Reinlichkeit u. s. w. 
nicht beobachtet werden. Als einzige Coutraindi- 
cationen führt er intercurrirendes Fieber u. den 
Todeskampf (!) au. 

TretTliche Wirkungen vom äusaerl. Gebrauche 
dieses Mittels sah der Vf. gegen scrophulöse Haut- 
ausschläge (bei denen er jedoch innerl. Mittel, ua- 
mentl. Aelhiops autimon. gab), gegen scrophulöse 
Kopfausschlüge (welche er nicht zu den Hautaus- 
schlägen zu rechnen scheint), so wie auch gegeu 
einen Ausschlag, welcher sich schon auf den 
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Köpfen der Säuglinge ab grosse Pocke u zeigt, aus seuscbaftlichen u. zugleich praktischen, auf eigne 
welchen sieb danu borkige Krusten bildeu, welche Beobachtung gegründeten Belehrung über diese 
nach u. nach in einander übergehend den ganzen Kraukli. uinseheu, ohne irgend die Fluht der Cbo- 
Kopf bedecken , in das Gesicht hinabsteigen u. mit leraliteratur zurückzuwünschen. Wir können nicht 
Anschwellung der Nacken - u. Habdrüsen verbuu- auders, ab die vorliegende Schrift für eine sehr 
den sind. Eine bessere Beschreibung dieses in dor- willkommene Erscheinung zu halten u. denkenden 
tiger Gegend Haarwurm geuauuten Ausschlags Praktikern aus Ueberzeuguog zu empfehlen. Es 
(wahrscheinlich ist er Impetigo larvalis Ton B i e 1 1) handelt sich in derselben nicht um eine neue Theo- 
wäre wohl nützlicher gewesen, als die Tirade rie der Krankb. oder um ein neues unfehlbares 
über die von Niemandem bezweifelte Mangelhaftig- Specificum gegen dieselbe, sondern um eine ra- 
keit der auf die äussere Form des Ausschlags ge- tionelle Einsicht in die möglichst individuell ab- 
stützten Classificationen der Hautexantheme (?). zuändernde Uehaudlung derselben. Der Vf. halt 
Gegen den ansteckenden bösen sogenannten Erb- die Cholera asiatica für eine nicht nur dem Grade, 
grind (Porrigo scutulata von Biett) fand er den Le- sondern auch dem Wesen nach von der sporad. 
berfbran unwirksam, rühmt ihn aber sehr bei Cholera verschiedene Krau kheit, indem bei erstrer 
»cropluilüser Blepharitis glandulosa, wo er ihn mit die Ausleerungen nur secundare Erscheinungen 
einem Pinsel 2— 4mal täglich auf die Augenlid- vou sehr untergeordneter Bedeutung , der allge- 
ränder streichen lässt. Die Augen werden darnach meine Collapsus aber die Hauptsache sei, ja wohl 
gerötbet, die Thräneuabsonderuug vermehrt u. alle auch die Austeerungen gänzlich fehlen koiineu 
Zufälle nehmen währeud einiger Tage zu , danu (Cholera sicca) ; ein Fieber nicht bestehe oder erst 
aber soll schnelle Besserung folgen. Die Erfahrun- später hinzukomme, das Erbrechen leicht, der 
gen Anderer über die Unwirksamkeit des Lieber- Durchfall ohne Stuhlzwang geschehe, auch ge- 
thrans gegen Knochenkrankheiten nicht scrophu- wöhnUeh dem Erbrechen voraugehe, die Auslee— 
lösen Ursprungs bestätigt er. rungen weder gallig noch fäculent seien , auch 

Es wäre sehr zu wünschen, Vf. dieser Mono- viele andere Erscheinungen hinzutreten, welche 

graphie, weloher sich durch die Bekanntmachung der sporad. Cholera gänzlich fehlen, wie die Kalte 

seiner so zahlreichen Erfahrungen über den Le— der Extremitäten, der Zunge, des Hauches, das 

bertbrau jedenfalls ein Verdieust um das ärztl. Pu- choleraische Gesicht, die Cyanose, das Verschwiu- 

blicum erworben, hätte mehr Sorgfalt auf die den des Radialpulses u. der Harnaussooderung. 

Ausarbeitung dieser Schrift verwendet Der Styl Das Wesen der asiat. Cholera findet der Vf. in 

würde dann auch besser u. gewählter geworden, einer Lähmung des Gangliennervensystems mit 

viele schleppenden Perioden, ProvinciaUsmen, wie Eiuschluss des grossen syuipath. Nerven u. des 

gichterisch, selbstredend zu modificiren u. a., wür- Nerv, vagus (S. 7 u. 185)} auch sei die Krank h. 

den dann vermieden sein u. wir nicht Sätze lesen, keineswegs eine fieberhafte, im Gegentheile sei 

wie: ich lasse den Leberthran pure u. unvermUcht das Reactionsvermögen allzu tief gesunken u. in 

nehmen; die Kranke war in integrum reetituirt, der Erreguug einer fieberhaften Reaction am hau- 

retablirt; PaU, weloher qua öflentl. Lehrer fun- figsteu die alleinige Rettung zu hoffen) ebenso 

girte ; Pat. konnte wieder solo gehn; die Haut mit wenig künue mau die Krankh. eutzündlich nennen, 

dem in ihr gelegeueu peripher. Endtheile derNer- wenn gleich Entzüudnngskrankheiten unter dem 

ven wird durch die Ofenwarme coinplet verdorrt Einflüsse der Epidemie zur Cholera werden kön- 

u. verbraten; die Erfahrung zeigt aus Gründen a nen. S. 1 3 — 26 wird eine sehr ausführliche Auf- 

posteriori u.a.m. Die aus fremdeu Sprachen st am- Zählung der Leichenbefunde gegeben, u. zwar nicht 

menden Wörter sind meist unrichtig geschrieben nur für die Cholera überhaupt , sondern auch Tür 

u. zwar beinahe durchgängig , so dass sie Ree. ihre einzelnen Formen u. Nachkrankheiteu iusbe- 

kaum für Druckfehler halten kann, z. B. hecktiscb, sondere. Als ätiolog. Moment müsse vor Allem gel- 

Hecktik, cachecktisch, Paroxismus, Diskrasie, ein teu der epidem. Genius, der auch die verschieden- 

faut pas, antlarthritisch u. s. w. Druck u. Papier sten anderweitigen Krankheiten beherrsche; ab 

könnten besser sein. Krupp. vorbereitende Ursachen werden Mangel an gehöri- 

50. Mtdicinisch- praktische Abhandlung über ger Kost, Wohnung u. Bekleidung, Mangel an 

die asiatische Cholera, Nach Beobachtungen u. Heizung, Ueberfulluug mit Menschen, u. depri- 

Brfahrungeu am Krankenbette in den Prager Cho- mirende Gemüthsaifecte genannt; zu Gelegenheits- 

leraspitälern während der Epidemie von 1831 bis Ursachen können die verschiedensten , oft sehr un- 

1832 u. 1836. Nach der lateinischen uingearbei- bedeutenden Veranlassungen werden, u. es sind 

tete u. vermehrte Ausgabe. Von Joseph Wag- dieselben nicht immer für die Behandlung von sehr 

ner, Med. Doctor, prakl Arzte in Karlsbad. Prag, wesentlichem Kinllusse. Die Ansteckung wird, wohl 

in Commbsion bei Kronberger u. Weber. 1836. mit allem Rechte, gänzlich unerwähnt gelassen, 

VUI u. 136 S. gr. 8. (16 Gr.) — Bei der neuen auch eine von Manchen angenommene Coutagion 

Gefahr, mit welcher die Cholera viele Gegenden per adspectum gelaugneL Die verschiedenen For- 

von Deutschland bedroht, unter ihnen auch solche, ineii der Cholera waren: 1) Diarrboea choleraica; 

welche bei ihrem frühern Erscheinen verschont 2) Cholera erethica in leicbterm Grade oder Cho- 

gebliehen waren, wird sich Jeder nach einer wb- leriue; 3) Cholera exejubila, diese wieder theib 
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als congestive (mit Blutandrang nach der Brust) 
theils als aspbyk tische Form. Die Cholera biliosa 
u. gastrica wird geläugnet. Bei Kindern zeigt sieh 
die Cholera oft dem hitzigen Wasserkopfe ähnlich, 
mit starker Congestion nach dem Gehirne j bei al- 
ten Leuten sind die Durchfalle häufig, das Erbre- 
eben seltner , die Hautfärbung sehr dunkel. Der 
Ausgang der Cholera ist entweder ein tödtlicher, 
noch wahrend der Zeit des eigentlich choleraischeu 
Stadium durch Paralyse, oder es tritt eine Reac- 
tion ein, bei welcher Genesung möglich, aber noch 
nicht entschieden zu hoffeu ist ; denn diese Reac- 
tion ist entweder hinreichend, oder übermässig, 
oder nioht hinreichend ; das erste findet oft statt 
bei der ereth. Form , seltner bei der Cholera ex- 
quisit a y die übermässige Reaction führt congestives 
Gehirnleideu mit allgemeinem Orgasmus herbei ; 
die nicht hinreichende Reaction bringt einen ty- 
phösen Zustand zu Wege, der sehr oft tödtlich 
endet (Typhus choieraicus). Die Prognose ist bei 
der Cholera immer schlimm, aber doch sehr nach 
den verschiedenen Formen verschieden, uuter wel- 
chen sich die Krankh. zeigt; der Vf. geht die pro- 
gnost. Momente sehr ausführlich durch. Ebenso 
giebt er S. 59 — 67 eine Kritik der wesentlichen 
Cholerasymptome mit Berücksichtigung ihres pro- 
gnost. Werthes u. des bei ihnen nöthigen sympto- 
mat. Heilr er fahren« ; es sind: Durst, Brechen, 
Stuhlentleerungen, Blutstuhl, Krämpfe, Schluch- 
zen , abgeändertes Gemeingefühl u. Temperatur, 
Hautfarbe, Blutbewegung, Athemhoien, Anurie. 
Der Vf. gesteht, weder Prophylactica, noch Speet- 
fica gegen die Cholera zu kennen, empfiehlt je- 
doch in erster Beziehung das Lüften der Zim- 
mer, das Räuchern mit Essig n. nach Befinden 
mit Chlor. Auch gäbe es keine allgemein gültige 
Heilmethode u. es müssen bei jeder streng metho- 
dischen (d. b. nach einer einzigen Methode ausge- 
führten) Behandlung mehrere Kranke ein Opfer 
werden , die bei gehörigem Nachgeben u. Befol- 
gen der Naturwinke erhalten worden wären. Die 
alterirende Methode in ihrem ganzen Umfange sei 
diejenige, von welcher die Erfahrung noch den be- 
sten Erfolg gezeigt habe; sie besteht darin, bei 
gelinderen Graden Ipecacuanha, mit oder ohne 
dazwischen gereichte Excitantia, in kleiner Gabe 
nehmen zu lassen, u. Gegenreise durch Reiben, 
Waschen, Senfteige auzubriugen ; bei höheren Gra- 
den aber Brechmittel u. kalte Sturzbäder. Die Me- 
thode des Vf. ist eine sehr rationelle, lisst sich 
aber ebeu deshalb nicht in der Kürze darstellen 
oder ausziehen. Die Hauptanzeige ist, entweder 
den Ausbruch der exquisiten Cholera zu verhüten, 
oder bei erfolgtem Ausbruche die Natur zur Reac- 
tion gegen die Krankh. zu erwecken, diese Reac- 
tion zu leiten n. die übermässige zu mildern. Nach 
dem Ausbruche der exquisiten Cholera ist entweder 
das verstimmte u. gefesselte Nervensystem anzure- 
gen (durch Brechmittel , kalte Sturzbäder, warme 
mineralsaure Bader u. Excitantia), theils das Hin- 
dernis der Reaction zu beseitigen (oft durch einen 



Aderlass) , oder die bereits thätige Naturkraft be- 
scheiden zu unterstützen , ohne durch zu stürmi- 
sches Eingreifen ihr Bemühen zu stören , wozu 
eben die bereits angegebene alterirende Methode 
vorzog» weise dient. Die einzelnen Formen der 
Cholera, die wir bereits angegeben haben, werden 
nur therapeutisch durchgegangen u. es entsprechen 
ihnen ebenso viele Behandlungsarten: bei der cho- 
leraiscben Diarrhoe sind Opiate die Hauptinittel, 
zur Beihülfe dienen warmes Verhalten u. Theege- 
tränke; gegen die Cholera erethica das leichtere 
alterirende Verfahren, Ipecacuanha, Gegenreize u. 
temperirende Mittel, meisteotbeils warmes Ver- 
halten ; die exquisite Form der Cholera fordert die 
kräftigste alterirende Methode (bisweilen dazwi- 
schen geschobene Uüchtige Reizmittel, jedoch nur 
selten u. in einzelnen Gaben), kalte Sturzbäder, 
Brechmittel, kaltes Verhalten; die Cholera mit 
Congestion nach Herz n. Lungen fordert Ader- 
lass u. kühles Verbalien ; das congestive Gehirnlei- 
den fordert ebenfalls ein kühles Verhalten , Blut- 
entleeruogen u. Säuren; der Cboleratyphus ver- 
langt die excitirende, nervino- tonische Behand- 
lung. In das Einzelne können wir hier nicht ein- 
gehen , man rouss die lehrreiche Therapie bei dem 
Vf. selbst' nachlesen. Ab Nachkrankheiten sind in 
Prag vorzüglich beobachtet worden: Diarrhöen, 
anhaltende Stuhlverstopfung, Anschwellung der 
Füsse, allgemeine Wassersucht, Wadanschmerzeu. 
Bisweilen beobachteten die Aerzte nach dem Tode 
bei sehr exquisiter Cholera ein halb- oder ganz- 
stündiges Zucken der Muskeln , fast wie förmliche 
Bewegung; der Vf. glaubt, es könne etwas Aebn- 
liehes wohl die nachtheiligen Gerüchte veranlasst 
haben, dass so viel an der Cholera Verstorbene 
lebendig begraben worden seien (8. 45). Der Vf. 
bemerkt übrigens, was die Choleraepidemie des 
J. 1886 anlangt , sie sei viel geringer, ab die der 
J. 1831 u. 1882, anch die Neigung zu einer beil- 
samen Reaction häufiger; auch glaubt der Vf., dass 
die Cholera allmälig u. bei ihrem etwaigen wie- 
derholten Auftreten immer milder werden werde 
u. vielleicht endlich, wie zu Sydenhain's Zei- 
ten, warmes Verhalten u. Fleisch- oder Hühner- 
brühe ab glückliche Hausmittel wieder gelten kör- 
nen. Auch müsse die Cholera aufhören, wenn der 
unbegreifliche Conflict zwischen atmosphär. u. tel- 
lur. Materien sich ausgeglichen haben werde, deu 
iodess der Vf. nicht näher bezeichnet. In der Vor- 
aussetzung, dass die Cholera eine durchaus para- 
lyt. Krankheit sei, habe man in Wien einen sehr 
glücklichen Versuch mit dem Extracto nueb vomi- 
oae gemacht, von welchem man bei asphykt. Cho- 
lera £ bis 1 Gr. alle Stunden gab u, darauf später 
die alterirende Methode folgen Hess. Zahlreiche u. 
belehrende Krankenberichte sind beigegeben n. 
dienen sehr zur Erläuterung des Pathologischen 
sowohl, ab des Therapeut beben. CfioulanU 

51. Die Mercurialkrankheit in allen Utren 
Formen, geschichtlich, pathologisch, diagno- 
stisch u. Uurapeutisch dargestellt vonG. Ludwig 
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Dieterich, der gesainmten Heilkunde Doctor, gyro teutamen physico - chemico medicum. Viu- 
prakt. Arzte au München u. einiger Gelehrten Ge- dob. 1764. Fol.) wüssten wir dem Vf. keinen Ge- 
sellschaften Mitgliede. Leipzig , 1837. Verlag von senüichen Beitrag zu liefern. WoUten wir minutiös 
Otto Wigand, gr.8. VIII u. 422 S. (2Rlhlr. 12 Gr.) verfahren, so würden wir fragen, warum die Vor- 
Drei Gründe sind es , weshalb überhaupt Bücher namen , da sie doch bei den meisten Aucloren an- 
geschrieben zu werden scheinen : Gewinnsucht, K- gedeutet sind, bei einigen anderen : Thielemann 
terär. Eitelkeit, u. endlich wahre Theilnahme an. [? Thile mann J.Z.], Scheffel [C h. St.], 
der Wissenschaft (sensu latissimo). Die Auctoren Goris [GJ, Ludolf [Hieron.], Cartbeuser 
der letzten Ciasse schreiben zum besten Anderer, [J. Fr] u. s. w. hinwiederum fehlen. Dieser Man- 
diejenigen der ersteren 2 sind Egoisten , u. die ei- gel ist im Ganzen sehr geringfügig ; hätte indes« 
nen schreiben in der Hoffnung , sich einen Namen, wohl bei gleichnamigen Schriftstellern , z. B. VV. 
die anderen, um sich Geld zu schaffen. Oft wirken Wendt n.J. Wen dt vermieden werden sol- 
2, auch alle 3 Gründe zusammen, u. welches der len. Statt Schwediauer u. Matthias wäre 
vorherrschende sei , lässl sich dann um so weniger Swediauru. Mathias zu schreiben gewesen. — 
ermitteln. So viel aber steht fest, dass, wenn die S. 5 — 68 folgt: Geschichte tu Anwendung des 
ganze Verfassung eines Buches, von Anfang bis Mercurs u. der MercurialkrankheiU Zuvörderst 
Ende, eine derartige ist, welche auf jeder Seite das werden die verschiedenen Benennungen des Queck- 
eifrigste Bestreben des Vf. beurkundet, dem bear- silbers angegeben. [Ausser «pyvooc %i>roc bezeicb- 
beiteten Gegenstände die grösste Vollkommenheit neteu es Aristoteles u. Theophrast auch 
zu geben , auch die wahre Theilnahme desselben durch aqyvQos Mvrjxog. Bisweilen finden wir auch 
an der betreffenden Wissenschaft nicht bezweifelt die Namen: Protheas, Hermes, Electrum, 
werden kann, sich im Gegentheile thatsächlich u. bei Hof f mann: Fluor aetliereus.j Die alten Grie- 
klar herausstellt. Wer nun dem vorzuführenden chen lernten das Metall von den AegypUern kennen, 
Werke die gehörige Aufmerksamkeit widmet, wird doch war ihre Einsicht in die Wirkung desselben 
sich überzeugen , dass desseu Vf., dem behandelten sehr verworren. Auch blieb sie es, indem sich die 
Gegenstande völlig gewachsen, mit ungemeinem Griecheu u. später die Römer einander nur ab- 
Fleisse gearbeitet u. keine Mühe gescheut hat, ihn, schrieben. Die morgenlaudischen Aerzte , unter 
wo möglich , zu erschöpfen. Solche Mühe verwen- diesen vorzüglich die Araber, wurden die Begrün- 
det aber der nicht, welcher des Geldes wegen ar- der der ungescheuten u. häufigen Anwendung des 
beitet, auch wird sie durch das leidige Honorar Mercurs. An ihrer Spitze stand R ha z es. Anfangs 
nicht vergolten. Wir glauben daher dem Vf. zu- ward der Mercur, in Salbenform , gegen Krätze u. 
versichtlich , wenn er bevorwortet, dass er sich nur Läuse empfohlen. Bei den Chinesen war er schon 
zum Wohle der Wissenschaft u. der leidenden seit 1075 berühmt Sie benutzten ihn in Einrei- 
Mensohheit bestimmt fühlte, eine Krankheit zu bungen u. Räucherungen, kanuten iudess mehrere 
untersuchen u. zu beschreiben, welche bisher von sehr kräftige Oxyde, so die Verbindungen mit Salz-, 
so Vielen theils missaohtet, theils verkannt wurde. Salpeter- u. Schwefelsäure. Wie früher, so siud 
Wenn jedoch des Vf. schon wohl begründeter.literar. sie auch noch jetzt wegen der schädlichen Wir- 
Ruf durch diese Arbeit einen neuen u. bedeutenden klingen des Quecksilbers besorgt, wozu ihre Schrift- 
Zuwachs gewinnt , so betrachten wir diess , wie steller viele Belege mittheilen. Von «Jen Arabern 
wenig er auch immer in solcher Absicht geurbeitet giug die Kenntniss des Mercurs auch auf die christl. 
haben mag , als eine natürliche u. gerechte Folge. Aerzte Spaniens über. Im 12. Jahrhund, erwähnte 
Wir sprechen diess um so lieber aus, als uns Vf. bereits ein span. Arzt, Alsaharavius, der An- 
persönlich völlig unbekannt ist. Freundschaftskri- gina mercurialis u. der Mercurialgeschwüre. Wäh- 
tikens'md nicht gar selten. Exempla sunt odiosa. — reud des 13. Jahrhund, trifft man die Anwendung 
Die Schrift selbst, mit einer Dedication an des Mercurs in England. Gilbert empfahl Mer- 
v. Gräfe, v. W 7 enzl u. Handschuch, be- curialsalben gegen da» Malum inortuuin u. die Le- 
ginnt nach einem ebenso lauuigeu als bescheidenen pra. Grell contrastirend gegen die früheren ward 
Vorworte, in welchem Vf. zugleich sein patholog. die Ansicht über den Mercur im 14. Jahrhund., 
Glaubensbekenntnis* dadurch ablegt , dass er sich, ' denn während ihn die Griechen für ein corrodi- 
ein Schüler von Schönlein u. Riugscis, zu reudes Gift erklärt hatten, welche Behauptung die 
diesen, so wie Jahn's u. Eisenmann's Ansich- Araber zwar widerlegten, jedoch von ital. Aerzten 
ten bekennt, mit einein Verzeichnisse von Abband- wieder angenommen wurde, nennt ihn Guy von 
luugen, in welcheu zum Theil, oder auch durch- Chauliac ein berrl. Mittel zur Vernarbuog wun- 
aus, über den Mercur, oder durch ihn erzeugte der Stellen. Sein Gebrauch wurde deshalb iu Frank- 
Krankheiten gehandelt wird , überschrieben : Li- reich sehr häufig. Nach Angabe der verschiedenen 
leratur. Jedem der folgenden Abschnitte ist eine Methoden, in welchen mau den Mercur bisher an- 
specielle Literatur vorausgeschickt , u., wie schon gewendet hatte, geht Vf. auf das 15. Jahrhund, 
hieraus, so geht auch aus deu hier angeführten über, diejenige Zeit , in welcher sieb die Syphilis 
Schriften selbst — hervor, dass Vf. in diesem Ab- heranzubilden begann. Vf. ist nämlich der Meinung, 
schnitte die Literatur im Allgemeinen — zu geben welche er treffend erläutert, dass sich die Syphilis 
beabsichtigte. Ausser Ch. X. Wabat (De hydrar- aus der Lepra entwickelt habe. Durch triftige ge- 
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scbicbtl. Beweise wird erhärtet, dass die Kur der 
Syphilis mit Mercariaieinreibuogeu zu Ende des 
ld. Jabrbund. in Spanien scbou ziemlich häufig 
gewesen sein muss. So werden bedeutende Schrift- 
steller aus dieser Zeit oitirt , welche grosse Vor- 
sicht beim Gebrauche der Mercurialsalben anratheil, 
oder den Mercur ganz Terwerfen. Im 16. Jahrb. wa- 
ren dagegen Syphilis u. die AnwenduugdesMercurs 
fast durch ganz Kuropa verbreitet. J. Benedictus, 
nicht A. M a 1 1 h i o 1 u s, scheint der erste gewesen zu 
sein, welcher den Mercur inuerlich reichte) denn die 
schnelle Wirkung eines von ihm benutzten Syrups 
ist nur durch eiuen Zusatz von Mercur denkbar, 
woraus B. jedoch ein Geheimniss machte. Vf. tbut 
dar, dass ein grosser Theil der damals häufig auf- 
tretenden Recidive als wahre Mercurialleiden zu 
betrachten sind, so wie auch die traurigen Zufalle, 
welche Hutten in Folge des groben Missbrauchs 
des Mercurs beschreibt, deutlich dafür sprechen, 
u. wie bei dem gewissenlosen, mehr als hand- 
werksmässigen , Schlendrian während u. nach der 
Inuuctionskur nicht auffalle u kann. Die Aerzte hat- 
ten jedoch damals noch keine Kenntniss von dem 
selbstständigen Auftreten der Mercurialk rankheit, 
aber wohl fand diese Kur heftige u. viele Gegner, 
u. man gritf mit Hast nach dem , 1508 aus Ame- 
rika eingeführten, Qua jakholze, welches durch 
seine günstige Wirkung grösstentheils die Behand- 
lung der Syphilis mit Quecksilber verdrängte. Ohne 
Anhänger blieb es jedoch nicht. Ein grosser, aber 
nicht blinder, Preisser desselben war Paracelsus. 
Kr kannte schon die zerstörenden Wirkungen des- 
selben ganz genau , zog mit aller Kraft gegen den 
verderblichen Schlendrian zu Felde , u. rieth den 
Mercur nur mit grosser Vorsicht zu gebrauchen. 
Kr giebt schon Andeutungen über die Mercurial- 
gicht , die Kuochenkrankheiteu, u. verstand selbst 
dieMercurialkachexie zu erkennen. Trotz des Qua- 
jaks , welches indess auch bald wieder von dem 
Mercur verdrängt wurde, scheint die Mercurial- 
krankheit im 17. Jahrh. nicht seltener gewesen 
zu sein. Die Chemie bereicherte die Arzneimittel- 
lehre mit neuen Quecksilberpräparaten, u. die kei- 
neswegs kleineu Gaben der inuerlich gereichten 
Oxyduieu. Oxyde trugen die Schuld, dass die chron. 
Form des Metallleidens ungleich häufiger vorkam. 
Man gab den Mercur bis zur Salivation , das Calo- 
mel zu 20 — 30 Gr. , den rothen u. weissen Präci- 
pltat zu 4 Gr. etc. pr. dosi. R. Wiesemann er- 
wähnte zuerst den innerl. Gebrauch des Sublimats, 
den er selbst jedoch nie zu verordnen wagte. Bin 
andrer, dieMercurialkrankheit begünstigender Um- 
stand lag darin, dass man in diesem Jahrhund, den 
Tripper iunerlich u. äusserlich mit Mercurialien zu 
behandeln beganu. — Zu einer bessern Würdi- 
gung u. Krkenntniss der Mercurialk ran kbeit ward 
nun besonders im nächsten Jahrhund, die Bahn 
gebrochen , n. J. Hunter war es nameotl. , wel- 
cher die ersten Winke zur Erkennung einer eige- 
nen Krankh. gab. Swediaur's ehem. Theorie 
über Mercurialkrankheit u. ihre Behandlung ent- 



hielt zwar manches Wahre , doch wnsste sich de- 
ren Vf. nicht aus seiner Verworrenheit herauszufin- 
den , er beachtete das orgao. Leben nicht , wür- 
digte den Organismus zu einem Scbmelztiegel her- 
ab, u. ergab sich dem gröbsten Materialismus. Eine 
bedeutende Veränderung u. einen grossen Stoss 
erfuhr der Mercurialgebrauch gegen Syphilis in 
gegenwärtigem Jabrbund., indem theils durch 
Louvrier u. A. die alte Schmierkur, wiewohl 
inodificirt, wieder eingeführt, theils von anderen, 
anfangs namentl. englischen Militairärzten der 
Mercur für überflüssig, ja schädlich ausgegeben wur- 
de. Ausserdem machte Dzondi's Sublimatkur 
Epoche j im Ganzen beachtete man jedoch L o u - 
vrier's Stimme immer mehr, bei primären For- 
men gar kein Quecksilber innerlich zu reichen , u. 
ward in der neuesten Zeil die sogenannte einfache 
Bebandluri" immer all"emeiner. üb secundäre For- 
meu ohne Unterschied mit Quecksilber bebandelt 
werden sollen, darüber ist man noch uneinig. Unser 
Vf. spricht seine feste Ueberzeugung dahin aus, dasa 
wir das Quecksilber nie ganz werden entbehren 
können , u. dass es gewisse Formen u. Fälle unab- 
weisbar erheischen. In Betreff der Merouriaikrank- 
heit , so war Mathias der erste , welcher sie als 
ein eigenes selbstständiges Leiden diagnosticirte, u. 
es sind dieser Ansiebt gegenwärtig sehr achtbare 
Manner zugethan. Mit der Nosologie dieser Krankh. 
ging indess die Therapie nicht gleichen Schritt ; 
die von Mathias ist meist nur symptomatisch, wo- 
gegen es von Jäger 's Indicaliotten beisst, dass 
sie die Krankh. rationell zu heilen versuchsweise 
lehren. 

Die Nosologie der Mercurialkrankheit erstreckt 
sich von S. 68—181. Es ist dieser Theil mit glei- 
cher Genauigkeit abgehandelt, fragliche Punkte 
sind mit Thatsachen belegt , u. ist überhaupt jede 
Behauptung durch Gründe unterstützt. Der Ge- 
nese wird eine Betrachtung der Wirkungsweise des 
Mercurs, so wie der Arzneimittel überhaupt, vor- 
ausgeschickt. Das Quecksilber wirk t durch Ertöd- 
tung des vrgan. Ltbens. Vf. stimmt folglich völ- 
lig mit Sachs (Jahrbb. B. I. S. 130) überein. 
Zur bessern Verständigung des später Vorzutragen- 
den wird vorerst die Frage erörtert : wie wirken die 
Arzneimittel überhaupt?- Die Arzneimittel können 
nur dadurch wirken, dass sie dem Organismas 
ihre Individualität aufzudringen suchen, wodurch 
in letzterem alle seine Gegenkräfte angefacht wer- 
den. Entweder es besteht in diesem Kampfe ein 
stetes Schwanken zwischen beiden Tbeilen, oder 
einer von ihnen siegt , schafft den andern in seine 
Natur um. Daher kann man auch den Satz aufstel- 
len: die Arzneimittel wirken nnr durch Zeugung, 
d. i. durch die Tendenz der Bildung des Gleich- 
wesentlichen. Wir stossen indess in dem Naturrei- 
che nicht selten auf die Erscheinung, dass ein Ding 
zu einem zweiten in einer besouderu Beziehung 
steht, u. diese findet nicht allein bei Dingen statt, 
welche auf einer höbern, sondern auch bei solchen, 
welche auf einer niedern Stufe individuaüscher 
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Aasbildung stehen. Deshalb müssen auch die Arz- 
neimittel im Körper Dinge, d. i. Stoffe, Organe, 
Systeme finden, auf welche sie eine besondere Ein- 
wirkung haben. Hierdurch werden die Sympathien 
u. Idiosynkrasien erklärlich. — Regulin. Quecksil- 
ber hat auf den Organismus keine Wirkung, als 
die der Schwere, oder eines fremden Körpers, zur 
Wechselwirkung mit jenem bedarf es der Verinit- 
telung des Sauerstoffs, oder einer Säure. Unmit- 
telbar mit dem Blute in Berührung gebracht ver- 
mag es wiederum nur, insofern ein Theil von ihm 
oxydirt ist , zu wirken. Es muss vorher den Kreis- 
lauf durchmachen , wobei es in den Luugen einen 
Oxydationsgrad erhält; doch ist dieser natürlich 
geringer, als derjenige, welchen die säurehaltigen 
Säfte der ersten Wege zu bewirken vermögen. 
Die ersten Erscheinungen treten in der Organen- 
reihe des vegetativen Lebens auf: Congestion in 
dem Systeme der Schleimhäute u. Drüsen, ver- 
mehrte u. veränderte Secretionen derselben. Sümmt- 
liche Erscheinungen setzen eine Veränderung in 
den Grundfaotoren alles bildenden Lebens, dem 
Blute u. vegetativen Nervensysteme voraus. Das 
im Blute aufgelöste Metall sucht dessen Elektrici- 
tätswerth umzustimmen , n. sein organ. Leben zu 
zernichten. Das Nervensystem, als das empfind- 
lichste Reagens elektrischer Einwirkungen , wird 
zur Vertreibung des Feindes in seinen Kraftäusse- 
rungen potenzirt. Daher das gestörte Gemeinge- 
fühl , der gereizte Puls , die ehem. Veränderung 
der Blutbestandl heile. Hört man in dieser Periode 
mit den Quecksilbergaben auf, so siegt die reactive 
Thätigkeit des Organismus, u. nach dem Sturme 
tritt für die erstere Zeit ein erhöhtes plastisches Le- 
ben in dem gesammten Lymph- u. Nervensysteme 
ein. Hierdurch erklärt sich , wie auf den Mercu- 
rialgebrauch Wucherungen der dermatischen u. 
drüsigen Gebilde , gewöhnlich für syphil. Erschei- 
nungen gehalten , entstehen können, wie sich das 
Blut zu verdickeu u. mit einer pleurit. Haut zu be- 
decken vermag u. s. w. Nach fortgesetzter An- 
wendung des Metalls unterliegt endlich die menschl. 
Natur seinen feindseligen Augriffen, u. der Mensch 
wird mercurialkrank. — Vf. entwickelt nun in Ein- 
zelnem die verschiedenen Zeichen des fortschreiten, 
den Verflüssigungsprocesses. Die merkwürdigste 
Erscheinung bietet endlich der erweichte Nerven- 
apparat durch ein eigentbüml. elektrisches Verhal- 
ten zum übrigen Organismus. Schon Oken lehrte, 
dass die Nerven bezüglich der Elektricität ganz 
indifferent sind, sie nur leiten. Sobald nuu der 
Mensch auf die angegebene Weise mercurialkrank 
ist, hören die früheren elektr. Verhältnisse auf. Das 
Blut wird durch die zeugende Kraft des Metalls zum 
positivwerthigen umgestimmt, u. zugleich mit po- 
sitiver Elektricität überladen. Der Orgauismus sucht 
die Überschüssige Elektricität fortzuschaffen , die 
Nerven leiten sie ab; endlich unterliegen sie aber 
ebenfalls der herrschsüchtigen Zeugung des Queck- 
silbers, sind gleichfalls mit positiver Elektricität 
Uberladen; woher das Zittern der Glieder, wel- 



ches sich selbst bis zuConvulsionen steigert, indem 
die, nun wie das Blut, gleichnamigen elektrisch,- 
werthigen (positiv) Nervenfaden durch Abstossung 
diese zitternden Bewegungen auf die Muskeln über- 
gehen lassen. Von selbst versteht sich , dass iu sol- 
chem Znstande die Ernährung des ganzen Körpers 
leidet : Verlast des Appetits , grosse Hinfälligkeit, 
kachektisebes Aenssere. Bei fortwirkender Ursache 
naht sich die menschl. Maschine, früher oder spä- 
ter, unter den Erscheinungen der Colliquation oder 
Lähmung, ihrer physischen Auflösung. Schwere 
Seelenstörungen gehen häufig voraus, oder siud 
damit verbunden. Die menschliche Natur setzt je- 
doch ihre active Thätigkeit bis zum Erlöschen fort. 
Dafür sprechen die von Zeit zu Zeit entsteheuden 
klebrigen Schweisse, der SpeichelAuss, die Diarrhöe, 
der starke Bodensatz des Urins. Diesen Bemühun- 
gen allein hat es der Leidende zu danken, wenn das 
Uebel, nach beseitigter Gelegeuheitsursache, auf ei- 
ner bestimmten Stufe festgehalten wird, so dass 
nur eine oder die andre Form der Mercurialkrank- 
heit zurückbleibt. — Es werden hierauf die beson- 
deren Wirkungen der einzelnen Präparate angege- 
ben , wonach Vf. zur Untersuchung der 3 Fragen 
übergebt: 1) gelangt das äusserlich oder innerlich 
angewandte Quecksilber in das Blut? 3) auf wel- 
che Weise wird es wieder aus dem Körper ausge- 
schieden? 3) ist es in Wahrheit begründet, dass 
der genommene Mercor seine Oxydationsstufe im 
Körper verlassen, u. wieder zur regulin. Gestalt 
zurückkehren könne? Alle sorgfältigst von dem 
Auetor gesammelte Tbatsachen entscheiden unwi- 
derlegbar, dass der Mercur in das Blut, wie jedes 
andre Medicament, übergeht, mit diesem durch 
den Sauerstoff in eine Verbindung tritt, durch die 
Se- u. Excretioosorgane wieder ausgeschieden wird, 
u. endlich, unter gewissen Umständen, in dem 
Körper regulinisch zurückbleibt. Aus den ange- 
stellten Erörterungen ergiebt sich aber , dass die 
von Hunter bis mit Mathias vorgebrachten An- 
sichten über die Natur der Mercurialkraukh. ganz 
irrig u. unwahr sind , so wie Letzterer auch die 
Entstehuugsweise der Krankh. fehlerhaft aufgefasst 
n. gelehrt hat. — Vf. berichtigt die Annahme de- 
rer , welche glauben, das im Körper zurückgeblie- 
bene Metall sei derHeerd, auf weichein die Krank- 
heitsflamme aufflackert. Nicht diess Depot bildet 
die eigentliche Wurzel des Leidens , sondern diese 
bt vielmehr hauptsächlich in der Umstimmung nor- 
maler Lebensthätigkeiten, des normal. Elektricitäts- 
zustandes, zu suchen. Ganz richtig macht er unter 
dem Abschnitte : y trbreilung — auf das antago- 
nbt. Verhältnis zwuohen der äussern - u. der 
Schleimhaut aufmerksam , dass aber nie auf bei- 
den Häuten Krank beitsformen bestehen, die eine 
immer das Erlöschen der frühern mit sich bringt, 
können wir nicht unbedingt unterschreiben. Sehr 
treffend sind die Complicationen u. die Aetiologie 
der Hydrargyrose gewürdigt. Die Behandlung lässt 
Vf. in 6 Anzeigen zerfallen , nämlich in die Iudi- 
cata) propbylactica, causalis, morbi, combinationum 
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und aflectionis localis. 1) Die Vorrichtung mit 
der gläsernen Maske bt gauz unzweckmässig. Von 
^Seit zu Zeit Schwefel mit Salpeter, wie Wer- 
beck, oder Schwefel mit Rhabarber, wie Heim 
aurieth, taugt uichts, da, diese Mittel den Orga- 
nismus mehr angreifen, als kühlende Salze. Heim's 
fernerer Rath , die Metallarbeiter sollten häufig 
Mehlspeisen geniesseu, ist wiederum für nichts gut, 
indem die Mehlspeisen die Aufsaugung des Queck- 
silbers nicht nur nicht verhindern, sondern sie durch 
das Anhalten der Darmexcretiou unterstützen. 2) 
Diese Anzeige beschäftigt sich mit der Entfernung 
des Mercur , nicht aber mit Neutralisation dessel- 
ben, welchen möglichen Vorgang Viele irriger 
Weise annahmen. In den ersten Zeiträumeu der 
Hydrargyrose ist der Gebrauch aller Metalle un- 
statthaft; deshalb wird auch Heim's Rath, den 
Brechweinstein in grossen Dosen zu reichen , bis 
Brechen u. Abführen erfolgen, verworfen. Ist der 
Mercur bereits in das Blut übergegangen, so müs- 
sen , als erste Aufgabe, die Se- u. Excretionen be- 
fördert werden ; wobei zu beachten , welchen Weg 
die Natur einzuschlagen am geneigtesten ist. La- 
xantia sind nur selten , dagegen besonders Sudori- 
fera zu wählen, um so mehr, als diese zugleich 
die Urinabsonderung bethätigen. Die Sarsaparille 
bat sich einen grossen Ruf erworfen ; Tür sich ver- 
mag sie jedoch ebenso wenig die Mercurialkrank- 
heit zu heilen, als die gepriesenen Schwefelmittel, 
welche ebenfalls nur durch Beförderung der Ab- 
sonderungen wirken. Bei höheren Formen müssen 
immer gleichzeitig die Touica zu Hülfe genommen 
werden. Lange darf der Schwefel nie fortgenom- 
men werden, indem er die Auflösung des Blutes 
vermehrt, Congestionen bedingt u. s. w. Grosse 
Reizbarkeit nebst übermässiger Beweglichkeit des 
Nervensystems contraiudiciren ihn unbedingt. 3) 
Die Indicatio morbi besteht in Umstimmung der 
veränderten Lebensthätigkeit , ferner darin , der 
Auflösung des Blutes u. derDyskrasie vorzubeugen, 
oder diese Erscheinungen zu heben, u. endlich 
die reactiven Bestrebungen des Organismus gehörig 
zu leiten. Vf. geht mit entschiedener Schärfe die 
Wirkungen der verschiedenen einzeluen Mittel: 
Opium u. Lactucarium , Gold, Eisen u. s. w. durch, 
u. weist jedem derselbeu den ihm gebührenden 
Plati an. Das mächtigste Mittel zur Umstimmung 
der normal. Lebensthätigkeit gewährt die Elektri- 
cität. Da die Nerven in der Hydrargyrose mit po- 
sitiver Elektricität überladen sind, so muss not- 
wendig die einströmende negative jene entweder 
ableiten, oder ausgleichen, wodurch jedenfalls krit. 
Bewegungen erzielt werden. — Wir sind dem Vf. 
für die Angaben über die Elektricität, als antimer- 
curielles Heilmittel, besondern Dauk schuldig. Die 
oberflächliche Mittheilung von Schmalz ist durch 
ihn berichtigt, näher angegeben, wie diess Mittel 
zu benutzen , u. wie wir uns dessen Wirkung zu 
erklären haben. Die Indurationen der übrigen hier- 
her gehörigen Mittel werden mit nicht geringerer 
Genauigkeit u. Klarkeit vorgeführt, so wie der 



Werth einer passeudeu Diät hervorgehoben. 4) Die 
Erfüllung dieser Anzeige hat die grössten Schwie- 
rigkeiten , indem eiu Leiden durch die Heilmittel 
des andern nicht selten verschlimmert wird. Mao 
hat folglich, wenn möglich, solche Mittel auszu- 
wählen, welche beiden Krankheiten entsprechen. 
Vf. kommt bei dieser Gelegenheit auf das Zittm. 
Decoct. Nach ihm ist das Beste , den Zinnober u. 
dasCalomel wegzulassen. Diess ist auch unsere Mei- 
nung, um so mehr, als wir, obschon grösstenteils 
behauptet wird , das Decoct enthalte kein , oder 
fast kein Quecksilber, trotz dem einige Male nach 
demselbeuMercuriabymptome beobachteten, u. da- 
her früher die Vermuthung aussprachen, dass sich 
das Verhältuiss je nach den Nebenurastäuden bei 
deu einzeluen Bereitungen doch wohl verschieden 
gestalten dürfe, namentl. mag viel von der Dicht- 
heit des Sackes , in weichein die Metalle einge- 
schlossen sind, abhängen. Ausser Catel's Ver- 
suchen stimmen Alle überein , duss das Decoct 
keinen Mercur enthalte. Mit Recht scheint uns aber 
Martens ( Jahrbb. B. XI. S. 3) hinzuzufügen, 
wenn nämlich die Metalle in feste Leinwaud ge- 
bunden , beim Kochen eingehängt , u. das Decoct 
erst nach der Decautiruug dupensirt wird. Op- 
p e r t's Rath : bei Complicationen der Hydrargyrose 
mit Syphilis den Sublimat abwechselnd mit Säu- 
ren u. s. w. zu reichen, wird nicht gebilligt, indem 
ein Mittel das andre in seiner Wirkung stört, eine 
radicale Heilung nicht wahrscheinlich ist, u. das 
Bild um so mehr verwischt wird. Gegen das Ver- 
fahren , den Krauken einer geregelten Mercurial- 
kur zu unterwerfen, werden mehrere nicht un- 
wichtige Gegengründe angeführt. Einen tbeilwei- 
seu Beleg dürfte der in meinen Beiträgen zur Sy- 
philidoklinik erzählte 22. Fall liefern (cf. Rust's 
Magaziu. Bd. 43, Hft 3. S. 423). Das befriedigend- 
ste Mittel besitzen wir in der, nicht mercuriellen, 
Hungerkur. Sehr vorzüglich sind hier die Mineral- 
säuren, welche dagegen bei dem Metallleiden mit 
Scropbeln, Rheumatismus oder Gicht nichts nutzen« 
5) Die örtl. Iudication ergiebt sich aus der Verschie- 
denheit der Formen, zu welchen Vf. demnächst 
übergeht. Sie zerfallen in acute u. cbrou. Formen. 
Unter ersteren werden bis S. 243 abgehandelt : Fe- 
bris mercur uili.s , Plyalismus slomacha/ism., Pty— 
ali&mus pancreaticus m. , L'rorrhoea m., Hydro - 
sis m., Excema m., Miliaria m , Intoxicatio ex 
hydrargyro muriatico corrosivo. Das Mercurialne- 
ber wird in eiue rebris erethica u. adynamica un- 
terschieden. Letztere kommt bei uns selten vor, 
dürfte aber iu den Tropen , wo die Hydrargyro- 
manie so gross ist, häufig sein. Manche sogenaunte 
Febris typhodes war vielleicht nichts Andres, alseine 
solche Febrisadynainica merourialis. Die Geschichte, 
welche dem Speichelflusse vorausgeschickt wird, 
enthält eine wahre Kritik aller von den ältesten 
bis auf die neuesteu Zeiten dagegen empfohleuen 
Mittel. Als erster leitender Grundsatz für die Be- 
handlung gilt, deu Speichelfluss, weil er von krit. 
Bedeutung bt , nicht vorschnell zn heben. Uebri- 
15 * 
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gen» bedingt sich die Therapie 4 Anzeigen: l)die 
Drüsen von den Cougeslionen zu entledigen, 2) ihr 
passives Verhalten zu heben, für welche Indication 
das Jod , aber nicht in den von K n o d empfohle- 
nen grossen Dosen , u. demnächst das Kreosot die 
besten Mittel abgeben; 8) das iocale Leiden des 
Mundes u. Rachens zu entfernen ; 4) die gescbwacb - 
teu , überaus sensibelen Theile wieder zu erstar- 
ken. Der mercur. Bauchspeichelßuss wurde bis- 
her immer mit der Diarrhoea merc. , mil welcher 
er gewöhnlich Torkommt, zusammengeworfen, da 
er jedoch auch allein auftreten kann, so würdigt 
ihn Vf. als eine selbstständige Krankheit. Der merc. 
Harnßuss gehört zu den seltensten krit. Formen, 
Vf. vermag sich nur auf 2 Beobachtungen von 
Sch lieh ting zu stützen. Nach diesem soll die 
Urorrhoe schon dann aufhören , sobald das Metall 
ausgesetzt wird, woraus sich das Verfahren von 
selbst herausstellt. — Die Schweisssucht beschreibt 
Vf. nach einem von ihm selbst beobachteten Falle. 
Nach allgem. Uebelbefindeu u. grosser Beklemmung 
erfolgte ein 24 — 30 Stund, anhaltender Schweis», 
besonders profus auf der Brust. Der ganz eigen« 
thüml. Geruch soll die Mitte zwischen Fade n. Fau- 
lig halten. — Was die angeführten Ausschläge 
betrifft, so unterscheidet Vf. das Eczema in ein 
symptomatisches u. kritisches. Ersteres soll nur 
auf die äussere Anwendung des Mercur, in Form 
der graueu Salbe, entstehen, u. auf einer bestimm- 
ten Idiosynkrasie beruhen , indem man die Salbe 
auf die zarteste Haut u. bei Anlage zu Hautkrank- 
heiten noch so stark kann einreiben lassen , ohne 
dass dieser Mercnrialausschlag hervorkommt. In- 
des* auch, das Eczema mercuriate criticum , wel- 
ches sich , nach dem Vf. , durch 2 Stadien , das 
Stad. febrile u. eruptionis, charakterisirt, wird von 
einer Idiosynkrasie hergeleitet. Das Eczema vertritt 
die Stelle der Salivation, u. ist wahre Krise. Schon 
hieraus ergiebt sich, dass man anfangs das Exan- 
them durchaus nicht in seinem Verlaufe stören darf. 
Das Mercurialfriesel, auf welches bereits P. Frank 
aufmerksam machte , beobachtete Vf. 3mal , stets 
mit tödtl. Ausgange. Das Exanthem kommt, unter 
trägem Fieberparoxysmus, nach einzelnen Ausstos- 
sungen , zum Vorschein , bis der ganze Ausschlag 
nach 4—5 Tagen vollendet ist. Die Frieselbläscben 
stehen dicht neben einander, u. sind weiss. Es 
gesellen sich nervöse Symptome, Schlaflosigkeit, 
leichte Delirien , selbst Convulsionen hinzu. Die 
Haut messt vom Schweisse über. Einzelne Aus- 
scblagsstellen treten zurück, u. werden abwech- 
selnd wieder hervorgetrieben. Wahrend dem stei- 
gern sich die nervös. Erscheinungen, der Urin 
wird jumentös, der Puls intermittirt, der Ausschlag 
tritt ganz zurück, die Haut wird trocken, der Kranke 
stirbt comatös, au Brust- oder auch Gehirnlali- 
mung. Ob sich Schönlein's Kaliwaschungen 
auch gegen diess Friesel, um das Zurücksinken 
des Exanthems zu hindern, nützlich erweisen, lässt 
sich noch nicht entscheiden. — Da die Medicin 
mit Beobachtungen Uber Sublimatvergiftung reich- 



lich versehen ist, so beschränkt sich Vf. hierbei 
auf einige Bemerkungen. Zur Zersetzung des Sub- 
limats wird dem Eiweiss das Amylum vorgezogen. 
Die von Ho rt gegen zu befürchtende Gangrän in- 
nerlich empfohlene Holzkohle kann, in Verbin- 
dung mit Amylum , auch in Klystiren beigebracht 
werden u. s. w. — Die chron. Formen zerfallen 
in Symphoresen (bis S. 315), Hypertrophien (bis 
8.334), Hautausschläge (buS.SöS), Hellroten (bis 
S. 378), u. endlich Neurosen. Unter Symphoresen 
versteht Vf. den Coogestionszustand eines Organs, 
n. uamentl. jene Formen von Mercurialkrankbeit, 
welche von Travers, Jäger, v. Ammon u. A. 
als Entzündung aufgeführt werden. Die Symphorese 
ist nie activer, immer passiver Natur. Man bat sich 
daher wohl zu hüten, die Antiphlogose nie in ihrer 
ganzen Ausdehnung zu gebrauchen. Als einzelne 
Formen werden nun der mercur ielle Congestions- 
sustand der Bindehaut des Auges , der Regen- 
bogenhaut , der Netzhaut des Auges , des Ha- 
chens u. der Knochenhaut ausgehoben. Die 1. Form 
bedarf gar keines Heilmittels , indem sie, wie schon 
v. Ammon angab, mit dem beginnenden Spei- 
chelflüsse von selbst nachlässt. In Betreff der 2. Form 
wird erklärt, dass das Quecksilber, rein für sich, 
eine Entzündung nicht hervorzurufen vermag, son- 
dern nur dann, wenn andere Complicatiooen statt 
finden. Indess auch in diesen Fällen ist die eigent- 
liche Entzündung äusserst selten u. ineistentheils 
findet nur Symphorese statt. Nach Travers das 
Mittel, .welches die erste Ursache des Uebels war, 
den Merour anzuwenden , wird mit Recht verwor- 
fen. Steigert sich aber die Congestion zur wirkli- 
chen Entzündung , so soll Pat. nicht mit Blutegeln 
gequält, sondern ein, u. nach Befinden wieder- 
holter Aderlass von etwa 12 Unz. gemacht werden. 
Ausserdem hat man noch zu unterscheiden, ob die 
absondernde Haut, welche die vordere Augenkam- 
mer, mithin auch die vordere Fläche der Regen- 
bogenbaut aus- u. umkleidet, im Congestionszu- 
stande ist, oder ob dieser in dem Parenchym der 
Iris seinen Sitz hat. Die Symphorese der Netzhaut 
wird dadurch gefahrlicher, dass sie gewöhnlich mit 
jener der Iris verbunden vorkommt. Im 2. Stadium, 
wo Exsudationen oder Veränderungen in der ehem. 
Mischung der erkrankten Gebilde eintreten, bildet 
sich meist der schwarze Staar. Die Krankb. ist im- 
mer langwierig, macht auch Intermissionen. Vf. 
bebandelte einen Kranken 3 Monate an diesem 
Uebel, welches 2mal, zu 10 u. 16 Tagen, inter- 
mittirte , zuletzt aber doch mit Ambliopie endigte. 
Die Angina faucium mercurial. ist sehr ausführlich 
u. gediegen behandelt. Die Diagnose ist klar her- 
vorgehoben. Wenn Vf. von dem Verlaufe dieser 
Forin sagt , dass er 7 — 9 Tage dauert , u. nur in 
dem Falle , dass sieb der Leidende nicht halt , u. 
die ursächl. Momente nicht beseitigt werden, sich auf 
2, auch 3 Wochen hinauszieht, so ist die mögliche 
Dauer viel zu kurz angegeben. Indess heisst es auf 
S. 281« unter der Prognose, dass sich das Uebel 
selbst unter der kunstgerechtesten Behandlung viele 
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Jabre hinausziehen kann, unter ongüustigeu Um- 
ständen auch gar nicht heben lässt. Das von Ma- 
th i a s empfohlene Haarseil wird als nutzlos u. schäd- 
lich verworfen. — Wenn M a t h i a s das Verdienst 
gebührt, in diesem Jahrhuud. zuerst wieder auf 
inercurielle Knochenleiden aufmerksam gemacht 
zu haben, so verfiel er dabei in die Einseitigkeit, 
alle Knocbenkrankbeiten , welche nach dem Ge- 
brauche des Mercurs gegen Syphilis entstehen, für 
nur mercuriell zu erkläreu. Dass sie häufig das ge- 
meinschaftliche Product der Syphilis u. des Mer- 
cur sind , ist erwiesen. Vf. stimmt mit der, zuerst 
▼on Dyrely aufgestellten Behauptung überein, 
dass der Sitz dieser Krankheit lediglich iu der Bein- 
haut liegt. Die Knochen selbst sind zu gelassarm, 
als dass sich in ihnen eine Phlogose zu bilden ver- 
mag. Die in der Tiefe bohrenden Schmerzen ha- 
ben ihren Sitz im innern Periosteum. Nach dem 
Sitze unterscheidet Vf. überhaupt 3 Formen der 
Knochenleiden , u. betrachtet , nachdem er darge- 
than, dass sie im Durchschnitte keine wahren Ent- 
zündungen sind , indem sie sich theils auf die sehr 
erhitzenden, schwefelhaltigen heissen Mineralquel- 
len bessern, oder auch verlieren, theils, im Wi- 
derspruche mit dem ausgebildeten entzündl. Pro- 
cesse, gewöhnlich bestimmte Intermissioueu machen, 
als Symphoresis periostei externi , interui n. peri- 
cbondrii. Unverkennbar bat Vf. durch seine Bear- 
beitung auch die mercuriellen Knochenleideu in 
ein helleres Licht gestellt, u. wir bedauern nur, 
dass der uns gesteckte Raum verbietet, näher da- 
rauf einzugehen. — Von deu Hypertrophien, weh 
che eigentlich eine Unterabtheilung der Syinpho- 
reseu bilden, in sofern übermässige Ernährung, 
Anschwellung nur erst auf stärkere Blutzuführung, 
wodurch neue Gefässbildung möglich wird , erfol- 
gen kann, nennt u. beschreibt Vf. : Adenophyma 
inguinale , axillare , paroluUum, pancreaticum, 
meseraicum , testiculi, Hepatophyma u. Condy- 
loma et Ganglion nut e. Dass auch noch viele an- 
dere Drüsen anschwellen können, so wie diess Rf. 
namentl. bei den Glandulis submaxillaribus, cer- 
vicalibus etc. beobachtete, stellt VC sicher nicht 
in Abrede; es würde aber nooh weitläufiger gewe- 
sen sein, diese alle im Einzelnen durchzugeben. 
Die inercurielle Leisteugeschwujst ist in der Regel 
mit scropbulöser Dialhese vergcsellschaft , u. Vf. 
geht sogar so weit , zu vermuthen , dass jene ohne 
diese nicht entstehen würde. — Von den c/tron. 
Exanthemen der Hydrargyrose werden 3 Formen 
angeführt : Herpes praeputiaUs , Psydracia u. Im- 
petigo, In der diesen Abschnitt eröffnenden Ge- 
schichte erwähnt Vf. mit Recht, dass der Herpes 
praeputii auch bei solchen Personen vorkommen 
könne , die durchaus keine Mercurialien gebraucht 
haben , u. dass er Folge eines scharfen Schleiinaus- 
llusses sein könne. Hierfür sprechen auch einige 
von dem Ref. mitgetheilte Beobachtungen über die- 
seu Herpes u. eine analoge Form der weibl. Ge- 
schlechtstheiM Med. Conversationsblatt,Nr.8, 1 832). 
Vf. beschreibt diese Kraukb. völlig naturgetreu, 



u. wir stimmen ihm in jeder Beziehung, so auch 
in der einfachen Örtl. Behandlung bei: ein mit 
Speichel befeuchtetes Leinwandläppchen aufzule- 
gen. Alle andere Mittel sind nicht nur unnütz, son- 
dern stören sogar den schnellen lieiluugsprocess. 
Nur in sofern weichen unsere Beobachtungen in 
Etwas von denen des Vf. ab , dass wir den Herpes 
häufiger in warmer Jahreszeit (er im Winter) , u. 
auch bei solchen Personen sahen, bei welchen die 
Eichel nicht von der Vorhaut bedeckt wurde. 
Ueberhaupt beobachteten wir das Leiden häufig auf 
der äussern Vorhaut, Vf. nie , u. sahen (im Wider- 
spruche mit Bäte man) bisweilen eine, weun 
auch schnell ablaufende, Exulceration statt finden. 
Ueber den mercurialen Krätzausschlag , den Vf. 
ebenfalls aus eigner Erfahrung zeichnet, gebt uns 
diese ab, wir würden aber, kämen derartige Pulle 
in unsere Behandlung, vorerst die englische Kratz- 
kur in Gebrauch ziehen , wodurch wir auch deu, 
vou dem Vf. für die LocalafTection gestellten An- 
zeigen : a) das beschwerliche Jucken zu massigen ; 
b) den regelmässigen Verlauf des Exanthems zu 
unterstützen ; u. c) das Abfallen der Schiefern u. 
Schuppen zu befördern — zu entsprechen vermei- 
nen. Die Schilderung der mercur. Geschwürsflechte 
ist endlich nicht minder gelungen , nur bezweifeln 
wir, dass sie stets mit so bestimmter Reihenfolge 
der Erscheinungen u. in so bestimmter Zeitfolge, 
wie angegeben ist, auftreten u. verlaufen dürfte- — 
Dass die mercurialen Heliosen zu Anfange des 16. 
Jahrhuud. am häufigsten vorkamen , ist durchaus 
keine gewagte Vermuthung. Die von mehreren 
Auctoreu hinterlassenen Krankheitsbescbreibungen 
zeugen dafür , u. die gewaltigen Scbmierkuren der 
damaligen Zeit stehen damit in vollstem Einklänge. 
Man erkannte die Leiden nur damals noch nicht, 
u. schrieb sie fälschlich auf Rechnung der Syphilis. 
Gegenwärtig ist man in der Hauptsache über ihr 
Vorkommen völlig einig. Die fraglichen Geschwüre 
können sich aus den bestehenden syphilit. heraus- 
bilden , indem sie durch den Mercur in mercuriale 
utngewan delt werden. Einen solchen Fall sab Rf. 
selbst nach dem Zittm. Decoote, wo also gewiss 
Mercur zur Einwirkung gekommen war (cf. Hei- 
delb. Annaleu. Bd. 9. S. 454), in einem andern 
entstanden deren nach einigeu Tagen gleich neben 
den früheren syphilit. (cf. Rust's Mag. Bd. 39* S. 
32). In beiden Fällen erwiesen sie sich jedoch eis 
einfache Mercnrialgeschwüre. Gewöhnlich sind sie 
dann aber, wie Vf. sehr richtig bemerkt, gemisch- 
ter Natur. Bei diesen, so wie denen , welche in der 
fibrösen flaut der Knochen sitzen , ist die Diagnose 
oft sehr schwer. Ihrem verschiedenen Sitze u. ih- 
rer zwiefachen Entstehung nach werden Ulcus 
mercur. metnbranae mucosae (a.) siraplex b) mix- 
tum) — membranae fibrosae unterschieden. Des Vf. 
Beschreibung der merc. Schleimhautgeschwüre ist 
im Ganzen sehr treffend , diess nur erwähnen wir 
dabei, dass, wollte man alle verschiedcneFormeu der- 
selben , namentlich der gemischten, angeben, man 
allem hierüber ein ganze« Buch schreiben könnte. 



Digitized by Google 



23G 



Kritik der deutschen inedicinischen Literatur. 



Einen Beitrag hierzu liefern die (Rust's Magazin 
Bd. 47) erzählten Beobachtungen, namentlich die 
1., l7.,23.u. 24. Wenn Vf. Ricord's Vorschlag, 
znr Sicherstellung der Diagnose die Inoculation 
vorzunehmen , gänzlich verwirft , so stimmt Bef. 
für alle Falle durchaus nicht mit ihm übereiu. Cf. 
über Inoculation des Schankereiters als diagnost. 
Mittel Sommar. 1886. B.3, S. 26. Jahrbb. B. XII 
S. 296. Verdünntes Kreosot verhindert, dem Vf. 
zufolge, am besten die übermässige Granulation. 
Des Ref. Versuche mit diesem Mittel blieben früher 
(Jahrbb. B. VII S. 12). so auch in neuerer Zeit, 
häufig 'ohne Erfolg. Das inercurielle Geschwür der 
fibrösen Haut ist verhältnissmässig sehr kurz abge- 
handelt. — Beobachtungen über mercurielle Neu- 
rosen finden sich nur sehr sparsam, vovon der Grund 
indess hauptsächlich darin liegt, dass man früher 
den feineren Verzweigungen der Hydrargyrose we- 
niger Aufmerksamkeit widmete. Trotz dem hat Vf. 
die bekannt gewordenen interessantesten Fälle zu- 
sammengesucht , n. aus diesen , mit Zuziehung 
seiner eignen Erfahrung, die einzelnen hierher ge- 
hörigen Formen beschrieben. Er unterscheidet so- 
uiat. u. psych. Neurosen. Von ersteren uuterwirft er 
nainentl. die Neuralgin merc. im Allgem., sodann 
das Asthma /»., Tremor m. } Psellismua rn., Pa- 
ralysis m., Amaurosis m. u. Apoplexia m, einer 
speciellen Erörterung. Das merc. Stammeln ward 
von Sauvages als eine eigne Kraukheitsform 
aufgeführt , ist aber in der Thal nur ein hober 
Grad von Tremor in., welcher zugleich die Be- 
wegungsnerven des Halses u. der Zunge befällt.— 
Eine rein nervöse Amaurose muss, dem Vf. zufolge, 
der besondern Wirkung des Quecksilbers nach 
wohl vorkommen, indrss sind die bisher als sol- 
che aufgeführten Fälle grösstenteils für Aufgänge 
der Symphoresis retinae merc. zu halten. Unter Pa- 
ralysis merc. hatte der von Jäger (cf. Heim 's 
Inauguralschrift) initgetheilten Mercuriallahraung 
gedacht werden können. — Die Apoplexie , die 
gewübnl. Todesursache derer, bei welchen viel 
Mercur znr Einwirkung gekommen ist, erfolgt 
durch directe Nervenlähmung oder nach allmälig 
ausgebildeter Erweichung des Gehirns. Wo dem 
Arzte noch etwas zu thun vergönnt ist, da warnt 
Vf. vor den, von Manchen vorgeschlagenen, erhiz- 
zendeu Arzneien. Elektricität u. Galvanismus sind 
u. bleiben die mächtigsten Factoren zur Erregung des 
Nervensystems , u. von diesen hat man auch noch 
das Meiste zu erwarten. — Als psych. Neurose 
wird besonders die merc. Hypochondrie betrachtet. 
Diess Uebel gründet sich entweder auf wirklich aus- 
gebildete Mercurialkachexie, oder die Kranken lei- 
den nur in ihrer Einbildung daran. Dass der Mer- 
cur überhaupt Geisteskrankheiten zu erzeugen ver- 
mag , wird nicht in Abrede gestellt; allein er be- 
sitzt diese Kraft nicht, wie man behauptete, un- 
mittelbar. Wo jedoch die Prädisposition vorhanden 
ist, bedarf es zu ihrer Ausbildung, da wir ja wis- 
sen , wie sehr das Nervensystem ohnehin nach ei- 
ner eingreifenden Mercurialkur ergriffen ist , nicht 



vieler Gelegenheitsursachen. — Den letzten Ab- 
schnitt bildet die Alertttrialkachexie , u. ist diese 
ebenso gediegen geschildert, als die übrigen For- 
men. Wenn jedoch Vf. sagt: Möglich ist es al- 
lerdings , dass nebst der Mercurialdyskrasie die 
Syphilis noch bestehen kanu , aber diess wird ge- 
wiss selten vorkommen, so stimmen unsere Erfah- 
rungen hiermit leider nicht überein. Schliesslich 
bemerkt Vf., dass, wenn er den Kraokheitsprocess 
der Hydrargyrose, bezüglich seiner wirklichen Exi- 
stenz, seines Verlaufs, seiner Zersplitterung in ein- 
zelne Formen , so wie seiner Heilung , nur in Et- 
was erfasst u. anschaulich gemacht habe, sein Zweck 
vollkommen erreicht sei. Ref. hat des Vf. Werk mit 
voller Aufmerksamkeit durchgearbeitet, u. versi- 
chert ebenso offen als gern, dass dadurch seine An- 
sichten über viele Punkte berichtigt wurden. Das 
Wenige, was er einzuwenden sich bemühte, ist 
unbedeutend, bezieht sich grösstenteils auf geringe 
Erfahrungs- u. Meinungsverschiedenheiten. Er em- 
pfiehlt daher dem ärztl. Publicum die angezeigte 
Schrift aus wahrer Ueberzeugung , u. hofft, dass 
sie allgemeine Anerkennung finden werde, Ueber 
die elegante Ausstattung derselben braucht er nichts 
hinzuzufügen , der Name des Verlegers leistet die 
beste Bürgschaft. Hacker. 

52. Zeitschrift für die Staatsarzneikunde. 
Herausgegeben von Adolph Henke. Erlangen 
bei Palm u. Enke. XV. Jahrgang 1835. Zweites 
Viertel) ahr lieft. XII t. Utber Umschlingungen der 
Nabelschnur um den Hals der Kinder bei der Ge- 
burt in forens. Hinsicht. Von Dr. Elsa ss er, 
Vorsteher der Gebäranstalt des Calharinenbospi- 
tals in Stuttgart. — Dieser interessante Aufsatz 
bringt die äusseren physischen Merkmale am Halse 
der Kinder, d.h. Eindrücke , Rinnen , Furchen 
oder Streifen u. Blulutiterlaufungcn , in Folge 
von Nabelschnur - Umschlingungen u. deren ver- 
schiedene naditheilige Folgen für das lieben der 
Kinder selbst zur Sprache, da bei den schwieri- 
gen gerichtsärzll. Untersuchungen über verheim- 
lichte Geburt, von einer Erdrosselung des Kin- 
des unter der Geburt durch Umschliuguug der 
Nabelschnur um den Hais die Hede sein kann. 
Adolph, Ploucquet, Henke, Heinz e, 
Platner, Bernt u. A. nehmen an, dass eine 
um den Hals geschlungene Nabelschnur sugillirte 
Findrücke u. Hinge am Halse der Kinder zurück- 
lassen könne, wie eine vorsätzliche Erdrosse- 
lung durch ein Band u. dergl., während von 
Klein auf zahlreiche Erfahrungen , besonders 
bei künstl. Geburten gestützt, diess in Abrede stellt ; 
den Vf. führten sorgfältige von ihm in dieser Be- 
ziehung in seiner Gebäranstalt in den J. 1828 
bis 1834 angestellte Beobachtungen zu folgendem 
Resultate: von 134 (unter 734 geborenen) Kin- 
dern, bei welchen Umschlingung der Nabelschnur 
um den Hals statt fand, wurde ungeachtet der 
genauesten Besichtigung unmittelbar nach der Ge- 
burl, nicht bei einem einzigen ein Eindruck, eine 
Rinne, Furche oder Bluluuterlaufung am Halse 
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wahrgenommen t gleich viel ob die Nabelschnur 
lang oder kurz, dick oder dünn gewesen , locker 
oder fest angelegen hatte ; dasselbe Resultat gab 
ihm eine 34jähr. geburtshülfliche Privotpraxis, 
mehrere ältere sehr beschäftigte Geburtshelfer 
Stuttgarts haben ihm ganz dieselbe negative Er- 
fahrung über diesen Gegenstand mitgetheilt u. in 
den zahlreichen Berichten über die Ereignisse in 
ölTentl. Gebäranstalten Deutschlands findet sich 
nicht ein Fall von sugillirten Eindrücken am Halse 
der Kinder durch die Nabelschnur, was um so 
bemerkenswertber ist, da Umschlingung der Na- 
belschnur um den Hals durchschnittlich wohl bei 
dem 4. bis 5< Kinde vorkommt ; in anderen Fäl- 
len hat man zwar keine Blutunterlaufuugen , da- 
gegen Eindrücke u. Hiunen am Halse gefunden. 
Gegen die von Gärus, Wildbcrg, Homann, 
Mende u. Abert mitgetheilten Fälle von su- 
gillirten Streifen oder Eindrücket! von umschlun- 
gener Nabelschnur ist zu bemerken , dass sie ei- 
nesteils nicht genau genug beschrieben sind, daaa 
ferner jene angeblich sugillirten Streifen bald 
wieder verschwanden , weshalb man annehmen 
kann, dass es vielmehr nur blaue oderrothe Haut- 
färbungen gewesen sind; dass sie meist an anderen 
Stellen vorkamen, als am Halse, u. endlich ist ihre 
Zahl im Ganzen doch äusserst gering. Der Vf. 
beobachtete selbst einmal bei sehr fester Um— 
schlingung der Nabelschnur um den Hals an der 
linken Seite desselben einen hochrotben Streifen 
ohne Rinne oder Geschwulst, der aber schon nach 
12 Stunden spurlos verschwunden war; u. in ei. 
nein andern Falle einen in Folge von Nabel- 
schnurumschlingung vom Nabel aus über die linke 
Brust , Schulter, Nacken zur rechten Schulter 
bis zur rechten Brustwarze verlaufenden blauen 
eingedrückten Strich ohne Blutunterlaufung. Bei 
absichtlichen Erdrosselungen der Kinder durch 
eine Schnur u. dgl. fehlen zuweilen die Blutunter- 
laufungen ganz, u. selbst bei Erhängten verur- 
sacht der Strick höchst selten eine Blutunterlau- 
fung am Halse. Häufiger aber, als mau gemeinig- 
lich annimmt, haben die Nabelschnurumschlingun- 
gen nachthciligc Folgen für die Kinder; Asphy- 
xie u. bei fester Umschlingung Apoplexie kamen 
nach d«>s Vf. Beobachtungen durchschnitllich bei 
£ derselben vor; erst er e lässt sich auf gehemm- 
ten Blutlauf in der Nabelschnur selbst, letztere 
auf Anhäufung von Blut im Gehirne durch ver- 
hinderten Rückfluss desselben vom Kopfe zurück- 
fuhren. Veranlassende Ursachen der Asphyxie 
können hier sein: Druck, relative Kürze u. An- 
spannung oder Dehnung der Nabelschnur wäh- 
rend der Geburt, höchst selten Zerreissung der- 
selben mit nachfolgender Verblutung des Kindes; 
die veranlassenden Ursachen bei der apoplekt. As- 
phyxie betreffen mehr das Kind selbst unmittel- 
bar, denn der Blutumlauf in der umschlungenen 
Nabelschnur wird hier während der Geburt we- 
nig oder gar nicht — dagegen der Rückfluss des 
Blutes aus dem Kopfe durch die feste Umschlin- 



gung des Halses zunächst erschwert oder ge- 
hemmt. Als nächste Ursache der gefährlichen 
oder todtlichen Folgen der Nabelschnurumschlin- 
gung um den Hals kann man wohl in den mei- 
sten Fällen Compression der Halsvenen u, dadurch 
verhinderten Rückfluss des Blutes vom Gehirne 
annehmen , die Kinder starben hier apoplektisch ; 
nur in der Minderzahl der Fälle starben sie 
asphyktisch, d. h. der Blutumlauf wurde ursprüng- 
lich in der Nabelschnur erschwert oder gehemmt; 
öfters mögen beide Todesarten vereint vorkom- 
men. Der Vf. gründet endlich auf seine Unter- 
suchungen u. Erfahrungen über diesen Gegenstand 
den Schlusssatz: dass die Umschlingungen der 
Kabelsclmur tun den Hais der Kinder in der 
Regel keine sichtbaren Spuren u. nur selten Ein- 
drucke oder Streifen, jedoch diese ohne wirkliche 
Blutunterlaufungen am Halse der Kinder zurück- 
lassen. — Wenn msn demnach in foro nicht aus 
der Abwesenheit der erwähnten äusseren Spuren 
am Halsesowohl auf nicht statt gehabte Umschlin- 
gung der Nabelschnur (während der Geburt), als 
auch auf nicht statt gehabte nachteilige , bezie- 
hungsweise tödtliche Folgen derselben für das 
Kind schliessen darf, so erscheint umgekehrt ein 
Schluss aus der Anwesenlieit jener Merkmale aui 
statt gehabte Uroschlingung u. s. w. ebenso unzu- 
lässig, denn es fehlt an sicheren physischen Merk- 
malen für die statt gehabte Umschlingung der Na- 
belschnur um den Hals der Kinder bei der Ge- 
burt, so wie für ihre etwa todtlichen Folgen, am 
Halse selbst, bei verheimlichten Geburten und 
überhaupt in den Fällen , wo Erdrosselung w äh- 
rend der Geburt durch die Nabelschnur in Frage 
kommen könnte. — Dennoch hat der gericbtL 
Arzt alle etwa verkommenden Merkmale, beson- 
ders auch ächte, in den ll 'ändtn platt gedruckte 
Knoten u. abnorme Kurse der Nabelschnur ge- 
nau zu beachten , sich nie auf ein einziges Zei- 
chen zu verlassen, sondern alle Zeichen aufzufas- 
sen u. gehörig au würdigen, die etwa Aufschluss 
zu geben im Stande sind , wohin bisweilen auch 
die genaue geburtshülfliche Untersuchung der 
mütterlichen Geburtstheile gehören kann. 

Der Herausgeber (Henke) erkennt in einer 
Nachschriß das Verdienstliche vorstehender Ab- 
handlung gebührend an, rechtfertigt sich indes- 
sen wegen seines über diesen Gegenstand in sei- 
nem Lehrbuche der gerichtl. Medicin gefällten 
Ausspruches dadurch, dass, so lange die Beob- 
achtungen anderer Aerzte von dein wirklichen 
Vorkommen sugillirter Eindrücke von Umscblin- 
gungen der Nabelschnur nicht widerlegt werden 
können , die ja der VC selbst nicht in Abrede 
stelle, er es für angemessen halten müsse, die Ge- 
richtsärzte auf die Möglichkeit solcher Vorgänge 
aufmerksam zu machen. Uebrigena hofft er von 
fortgesetzten Untersuchungen u. Beobachtungen 
auch von Seiten anderer Aerzte endliche Aufklä- 
rung über diesen höchst wichtigen Gegenstand. 

XIV. GerichtsärstL Untersuchung u. Gutach- 



Digitized by Google 



238 



Kritik der deutschen medicinischen Literatur. 



ten über ein todt gefundenes neugebornes Kind. 
Nebst Gutachten über den zweifeUiaflen Gemüts- 
zustand der Angeschuldigten. Mitgetheilt von 
Dr. Speyer, Assessor des K. Medicinal . Comi- 
cs u. Pbys. zu Bamberg. Dieser »chon durch 
die verschiedenartige Beurtbeüung desselben Ton 
Seiten zweier Medicinal - Collegien, welche ihn in 
der Revision*- Instanz zu begutachten hatten, 
wichtige gerichtl. Fall erhält dadurch noch ein er- 
höhetea Interesse, das» er deutlich zeigt, wie 
grosae Fortschritte die gerichtl. Medicin u. namentl. 
die Lehre der Untersuchung Uber Kindermord, 
seit 24 Jahren , Ton welcher Zeit jener Fall sich 
zutrug , gemacht hat. 

Wichtige Merkmale der Lebensfähigkeit de* 
nach der Geburt statt gehabten Lebens sind von 
den Obducenten gar nicht berücksichtigt, ganz 
mit Stillschweigen übergangen worden , u. die 
Superarbitria lassen solche Mängel gänzlich unge- 
rügt, die man bei von beutigen Gerichtsärzten an- 
gestellten Untersuchungen todtgefundener neuge- 
borener Kinder sicher nicht mehr vorfinden würde. 

Bin 22jähr. gesundes sittliches Mädchen gab sich 
vom Tanze aufgeregt in der Nacht des 8. Octbr. 1810 
der Umarmung eines Soldaten hin u. in der Meinung, 
einmaliger Beischlaf könne keine Schwangerschaft zur 
Folge haben , hielt sie , unerfahren wie sie war, deren 
bald hervortretende Zeichen für Kolgen des zurück ge- 
bliebenen — u. die am 8. April 1811 erscheinenden Ge- 
burtaschraerzen für Zeichen des wieder eintretenden Mo- 
natsflusses; allein in ihrer Kammer gebar sie Nachmit- 
tags 2 Uhr, auf dem Kussbodeo sittend, unter heftigen 
Wehen ein Mädchen, dessen Anblick sie erst von dem, 
was mit ihr vorgegangen war, belehrte; sie erhob sich, 
riss den Nabelstrang ab, verbarg das Kind in einer 
Truhe, u. lag hierauf J 8tunde in ohnmächtigem Zu- 
stande im Bette; als sie sich wieder erholt, schloae sie 
aus den am Kinde wahrgenommenen Bewegungen, dass 
es noch lebe, erdrückte es mit den Händen u. vergrub 
es nebst der Nachgeburt. Das im Orte verbreitete Ge- 
rücht ihrer Schwangerschaft ging nun bald in das einer 
verheimlichten Geburt über, die sie auch eingestand. 
Die gerichtliche Obductlon ergab : das Kind war 18" 
lang, 4 Pfd schwer u. mehr gracil, hatte ziemlich aus- 
gebildete Nägel, knorplige Obren, Haare auf dem Kopfe, 
noch offene Fontanellen, einen gewölbten Thorax, mehrere 
Hautabschürfungen , Sugillationen am Kopfe o. namentl. 
eine tiefe , durch die Wirbel bis auf das Rückenmark 
dringende Wunde am Halse, Fissuren, Knocbeubrüche 
des Schädels, innere Extravasate , eine Verletzung der 
ionern Drosaetader u. die Nabelschnur abgerissen , — 
die Wölbung des Zwerchfells, die leere Urinblase, das 
Schwimmen der Lungen sowohl mit dem Herzen , als 
allein u in Stückchen zerschnitten, wobei man ein Zi- 
schen vernahm, sprachen für statt gehabtes Athmen, ob- 
wohl die Lungen blasaroth, nach oben sehr tief in der 
Brusthöhle lagen, die sie kaum zu J ausfüllten; das 
Herz u. die grossen Gefässe erschienen ganz blutleer, die 
Kopfknochen sehr dünn. Die Obducenten erklärten : das 
Kind sei reif u. lebensfähig gewesen, lebend geboren, 
habe geathmet u. sei eines gewaltsamen Todes , in Folge 
der am Halse, Kopfe u. an der Nabelschnur verübten Ver- 
letzungen gestorben. — Da aus Umständen Zweifel 
über den Geroüthszustand der Inquisitia hervorgingen, 
so wurden zwei Aerste mit dessen Untersuchung beauf- 
tragt , welcher zufolge die Inquisitin an periodischen 
bysUr. Ohnmächten leiden sollte, u. sie erklärten demnach 
in ihrem Gutachten auf die ihnen gestellten Fragen : 
1) dieselbe sei zur Zeit ihrer Entbindung von einer sol- 
chen Ohnmacht befallen worden, u. 2) diese (präsu- 



reirte) Ohnmacht habe eine vorübergehende Verstandes- 
schwäche , die transitorische Tobsucht genannt werden 
könne, begründet; ausserdem erlaubten sie sich noch 
auf die Todesursache des Kindes u. deren Veranlassung 
abzuschweifen, welche sie in einem Sturze des Kindes) 
auf den Boden bei der Geburt zu suchen geneigt wa- 
ren. — Des Defensor anmasaliche Verdächtigung dea 
von den Obducenten über das Kind u. dessen T\>d ab- 
gegebenen Gutachtens veranlassten ein Revisionsgutach- 
ten von einem IVledicinal- Collegium über dieses sowohl, 
als über das in Beziehung auf den Geinüthszustand der 
Mutter abgegebene, worin das Kind: für nicht völlig aus- 
getragen, aber dennoch, obwohl im geringem Grade, 
für lebensfähig , u. lebend geboren erklart wird , habo 
aber das Athmen nicht hinge nach der Geburt fortge- 
setzt; als nächste Ursache des Todes wird unbedingt 
Verblutung aus der abgerissenen u. nicht unterbunde- 
nen Nabelschnur angenommen ; die Merkmale erlittener 
Gewalt aa dem Leichname des Kindes kommen daher 
wenig in Betracht. — Von dem Gutachten der beiden 
Gerichtsärzte heisst es, es enthalte statt der Beweise 
nur leere Demonstrationen. — Das Superarbitrum eine« 
andern Medicinal- Collegium endlich erklärt das Kind 
mit Bestimmtheit für lebensfähig, lebend geboren und 
durch äuasere Gewalttätigkeit ums Leben gebracht. — 
Hinsichtlich des Gemuthszustandes der Inquisitin haben 
die beiden Gerichtsarzte nichts erwiesen, sondern ganz 
neue, fremdartige Dinge geltend gemacht. — Das Re- 
visionsgutachten sei fehlerhaft , in sofern es von einer 
geringem Lebensfähigkeit spreche, wo es nur auf Le- 
bensfähigkeit überhaupt ankomme n. den offenbar durch 
die vorgefundenen Verletzungen bewirkten Tod in Ver- 
blutung aus der Nabelschnur suche , da der Tod schon 
eingetreten sein musste , ehe die Verblutung ihn ver- 
ursachen konnte. 

XV. Gutachten über ein todtgefundenes 
Kind u. dessen vom Schlagflusse gelähmte Mut- 
ter. Von Dr. W i 1 1 c k e , königl. Preuss. Kreis- 
phys. in Weissensce. Der Fall hat an sich kein 
hervorstechendes Interesse; ausgezeichnet aber u. 
wirklich musterhaft ist sowohl die gericbtsa'rztl. 
Untersuchung, als das Gutachten der Obducenten. 

XVI. Ueber Mord - Monomanie ; von Dr. 
Bl uff in Aachen. Mit einer Vorschrift vom Her- 
ausgeber. Vf. begnügt sich über diese Abhand- 
lung mit der schon von Henke in der Nach- 
schrift ausgesprochenen Bemerkung , dass die 
Frage über die zuerst von Esquirol aufgestellte 
u. vom Vf. verlheidigte Mord - Monomanie genau 
mit der Lehre von Pi nel'a Manie saus delire zu- 
sammenhänge , welcher letztem als Gattung 
Bluff auch die Mord - Monomanie als Unterart 
unterordnet. So lange daher jene noch nicht er- 
wiesen ist, werden auch gegen die Existenz die- 
ser mit Recht Zweifel erhoben werden, denn alle 
Einwürfe, welche gegen PineTs Manie sana de- 
lire geltend gemacht worden, fallen auch Esq ui- 
rol's Monomanie homicidc zur Last. So weit es 
irgend möglich war, hat Henke diese Angele- 
genheit nach ihrem gegenwärtigen Standpunkte 
im V. Bde. s. Abhandl. a. d. Geb. d. gerichtl. Me- 
dic. Leipz. 1884. S. 211 — 319 ausführlich u. 
mit vorurtheilsfreier Kritik abgehandelt u. Ref. 
verweiset die Leser der Jahrbücher auf seine An- 
zeige der letztgedachten trefllichen Schrift in die- 
sen Jahrbüchern (Bd. X. S. 349). 

XVII. Utbct Todlenicheinc. Von Demselben. 
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Der Vf. warnt die Aerzle, einer häufig an aie ge- 
machten Forderung zu gnügen, nämlich die 3tag. 
Frist zwischen Tod u. Beerdigung durch einen 
Todtenschein zu verkürzen, weil alle bekannte 
Zeichen dea Todes vereinzelt trügerisch sind, ver- 
eint aber nur selten früher, als nach Verlauf von 
72 Stunden eintreten. Er hofft zugleich, dass 
dadurch das Publicum endlich zur Errichtung von 
Leicbenbäusern , deren Nützlichkeit die Aerzte 
schon lange vergeblich dargetban , gezwungen 
werden würde, da namentl. die Reichen meist 
wünschen, die Leichen sobald als möglich ent- 
fernen zu können. 

XVIII. Gutachten der medicin. Facultät zu 
Wurzburg , über vermeintlichen Mord in Folge 
einer Melancholia erotico - religiosa. Verfasst u. 
mitgeth. vom Prof. Dr. Münz. 

Ein 53jähr. ao Hämorrhoiden u. hypochondrischen 
Beschwerden leidender 8trumpfmacher , der schon von 
Jugend auf schwachen Verstand , ein finsteres Gemfilh 
u. deutliche Spuren von Irrsein verrathen hatte, vernach- 
lässigte, seitdem er unter eine Pietisten - Secte gerathen 
war o. sich nur mit schwärmerischen Ideen u. dem Le- 
sen religiöser Schriften beschäftigte, sein Handwerk 
gänzlich u. liess sich von seiner Frau, einer Hebamme, 
ernähren, mit der er seit 22 J. in unzufriedener übe 
lebte; unbegründete Eifersucht veranlasste ihn häutig 
zn Zank n. Streit mit seiner Gattin u. nach einem sol- 
chen Vorfalle in der Nacht zum 5. Novbr. 1829 fand 
man die schwächliche, schon seit langer Zeit kränkliche 
u. an Krämpfen , Menstruationsanomalien leidende Frau 
des Morgens 5 Uhr todt in ihrem Bette ohne auffallende 
Spuren erlittener äusserer Gewalt. Die sorgf ältigsten, von 
den sogleich herbeigerufenen Aerzten mit Ausdauer fort- 
gesetzten Wiederbelebungsversuche blieben erfolglos. 
DieSection ergab einige Excoriaiionen an mehreren Stel- 
len des Körpers, Wuterguss aas den Genitalien, Ueber- 
fullung der Lungen n. des Herzens mit dunklem Blute, 
Ergoss von 1 Pfd. Blut in die Bauchhöhle, Scirrhosi- 
tät des Uterus, eine perforirte Stelle in der Scheide, 
Abnormitäten der Leber , viele Gallensteine ; die Ob- 
ductionsprotocolle sind mangelhaft n. enthalten thctlweisc 
sogar Widerspräche. Die Zeugenaussagen, so wie die 
des Ehemannes selbst sind ungenügend, deuten nicht 
mit Bestimmtheit auf die von ihm gegen seine Frau ver- 
übte Gewalttätigkeit u. die Art derselben hin, auch 
widerruft er frühere Zugeständnisse in späteren Ver- 
hören. — Die Juristenfacultät legt in Beziehung des 
Todes der Ehefrau der medic. Facultät zn Würzburg 
die Fragen des Baier. Strafgesetzbuches zur Beant- 
wortung vor u. fordert ausserdem ein Gutachten über den 
psych. Zustand des des Mordes verdächtigen Eheman- 
nes. Das Gutachten bezeichnet den Zustand als Melan- 
cholie erotico -religiosa, entstanden aus körperl. Dispo- 
sition in Verbindung mit geringer Geistesbildung, schwa- 
chem Verstände u. Hange zam Pietismus; die That wurde 
höchst wahrscheinlich nicht mit Absicht u. Vorbedacht, 
in einem durch den vorhergegangenen Streit leidenschaft- 
lich aufgeregten, des freien 8elbstbewusstseins beraub- 
ten Zustande verübt — Die an dem Leichnam wahrge- 
nommenen Verletzungen sind nicht als die unmittelbare 
Todesursache anzusehen u. keinesfalls von absolut tödtl. 
Wirkung gewesen. Der Tod erfolgte wahrscheinlich 
durch Erstickung in Verbindung mit der ohnehin schwäch- 
lichen n. kränklichen Leibesbeschaffenheit der Verstor- 
benen u. letztere gestattete der offenbar nicht energisch 
u. mit Ausdauer angewendeten Erstickung um so eher 
eine nachtheilige Einwirkung auf die an sich schon schwa- 
che u. erschöpfte Lebenskraft. 

XIX. Einige Beobachtungen über vorzeitig 
geborene Kinder, mit BezugnaJimt auf den Ter- 



min der Vitalität der Frühgeburten. Vom Prof. 
Dr. Gottfried Fleischmann in Erlangen. 
Diese Abhandlung scbliesst sich denen desselben 
Vf. u. Henke's an (im VI. B. d. Zeitscbr. f. d. 
Sl.-A.-K. r.Henke, 1825. S. 1 . u. folg.) sur Lehre 
von den Fiühgeburten in Bezug auf gerichtL 
Medicin. A. Beobachtungen u. Untersuchungen 
einiger vorzeitig geborenen Kinder, in Bezug auf 
Lebensfähigkeit derselben, vom Prof. Fleisch- 
mann u. B. Ueber die Bestimmung des Zeitpunk- 
tes der Lebensfähigkeit bei Frühgeburten; von 
Henke, so wie einer grössern von Henke: 
Von den Früh - u. Spät -Geburten ; in dessen Ab- 
bandl. a. d. Geb. d. ger. Med. ( Bd. III. Nr. IV. 
2. Aufl. 1834. S. 263 ff. u. namentl. S. 282 — 
305-) Neuere sorgfällige Beobachtungen , welche 
Fleischmann seit jener Zeit gemacht hat u. 
die er hier ausführlich miltheilt, veranlassen ihn, 
ferner bei der schon früher von ihm u. Henke 
mit Bestimmtheit ausgesprochenen Behauptung 
zu beharren: dass jede vor Ablauf des 7. Mo- 
nats nach der Empfüngniss geborene Frucht, 
wenn sie auch lebend sur fVelt kommt u, meh- 
rere Stunden u. Tage fortlebt f für nicht Isbens— 
fiihi g erklärt werden müsse. Die hier mitgetheil- 
ten Beobachtungen Fl.'s erweisen: 1) dsss gebo- 
rene Früchte von einem frühem als 7monatl. Al- 
ter, auch wenn sie mehrere Tage leben, dennoch) 
auch bei der sorgfältigsten Pflege, aus Unvoll- 
kommenheit der intensiven Ausbildung nicht zum 
Fortleben geschickt sind , wenn gleich die ex- 
tensive Ausbildung der Organe mit der der Reife 
entsprechenden ziemlich überein-, oder ihr we- 
nigstens nahe kommt; 2) dass selbst die wenig- 
sten von den Kindern , welche das Ende des 7. 
Monats erreicht haben , zum Forlleben ge- 
schickt sind. 

XX. Erinnerung an die nöthige Sorgt der 
medicin. Polizei zur Verhütung der Missbräuche 
bei der physischen Erziehung der Kinder u. der 
Nachtheile des zu festen Einwickeins der Neuge- 
borenen insbesondere. Von Demselben. Eine der 
wichtigsten Aufgaben für die medicin. Polizei ist 
die Sorge für eine gesunde, kräftige, dauerhafte 
Generation, die für Gewerbe, Ackerbau u. Ver- 
theidigung des Vaterlandes brauchbar ist; in die- • 
aer Beziehung wären namentl. besonderer Vor- 
sorge zu würdigen: 1) das rücksichtslose Schlies- 
sen von Ehen zwischen kränklichen, schwäch- 
lichen , fehlerhaft gebildeten Individuen beiderlei 
Geschlechts u. das zu frühe u. zu späte Heirathen; 
2) die Sorge der Mutter für ihre Frucht während 
der Schwangerschaft; 3) genaue Untersuchung u. 
zweckmässige Behandlung der Neugeborenen; 4) 
fortgesetzte Sorgfalt der Mutter für das Kind in 
allen Beziehungen; 5) die nachtheilige zu frühe 
u. zu starke geistige Anstrengung der Kinder; 
6) die meist vernachlässigte u. doch so notwen- 
dige Aufsicht auf den Körper u. dessen Haltung 
bei den Kindern ; 7) die Vernachlässigung der Stär- 
kung des Körper* durch angemessene Bewegung; 



Digitized by Google 



Kritik der französischen medicinischen Literatur. 



8) die Nachtheile mehrerer spateren Bekleidungs- 
arten (das Schnüren bei weibl. , die engen Hals- 
binden beim männl. Geschlechte). Der Vf. be- 
schäftigt sich hier blos mit der frühesten Um- 
Lleidung der Neugeborenen u. zeigt an 2 von ihm 
beobachteten Verkrüppelungen, die durch das ge- 
wöhnliche Einwickeln bewirkt wurden, das Zweck- 
widrige u. Nachtheilige dieses Verfahrens. 

1) Ein balbjähr., gesunder u. wohlgestaltet gcborner 
Knabe starb in Folge zu festen Einwickeln» atrophisch ; 
an dem abgezehrten Leichname fand man die Haut schlaff 
u. runzlicht, 2 starke Leistenbrüche, den Brustkasten von 
beideu Seiten der Länge herab von der 1. bis zur 11. Kippe 
tief einwärts zurückgedrückt , das Brustbein mit den 
Rippeoknorpeln dagegen stark nach vorn gepresst u. ein 
nach vorn stark gewölbtes , oben schmäleres, nach un- 
ten breileres Dreieck bildend; ähnliche Verlegungen 
fanden au den knöchernen Rippen nach hinten statt u. 
veranlassten eine völlige Verschiebung des Thorax ; die 
Schlüsselbeine waren stark Sförmig gekrümmt u. mach- 
ten eine nach aufwärts stark convexe, nach abwärts 
Beugung von ihrer Mitte bis an ihr hinteres 
Ende. In den zurückgedrängten Lungen zeigte sich eine 
durch die eingebogenen Kippen eingedrückte Längenfur- 
che; das Herz war so herabgedrängt, dass seine Spitze 
über den 7. Rippenkoorpel hiuabragte, auch das Zwerch- 
fell u. die leicht entzündeten u. von Luft ausgedehnten 
Gedärme, so wie alle im Bauchfcllsacke gelegenen Or- 
gane waren sehr abwärts gedrängt. — 2) Ein 11 jähr, 
gut genährter Knabe, der noch an der Brust lag u. fort- 
während gewickelt wurde, litt schon seit ^J. an Schleim- 
asthma, Lähmung der Unterextremitäten, so dass er 
weder stehen noch gehen kounte , wovon mau sich aus 
Angestellten Versuchen überzeugt hatte ; er zog die 
Schenkel beständig mit gebogenen Knieen ganz, an den 
Unterleib, das Rückgrat war nach rückwärts gebogen, 
auf der rechten Seite hatte er einen grossen Scrotal- 
bruch ; beide Seiten der Brust waren noch stärker als 
im vorigen Falle eingedrückt u. die dreieckige ceneave 
Impression der 11 obersten Rippen noch tiefer u. um- 
fänglicher, das Brustbein mit den Rippenknorpeln war 
so convex nach vorn gebogen, dass seine Mitte stumpf- 
spitzig erhaben verlief; der Unterleib ist sehr breit; 
die im Ellbogen aufwärts gebogenen Arme passen genau 
in die seitlichen Vertiefungen des Thorax. 

Weun auch bisweilen das Leben , ja sogar die 
Korperform erhalten wird u. später wieder ein 
leidlicher Gesundheitszustand eintritt, so wird 
doch in den meisten Fällen durch dieses Verfall» 
ren der Keim zu sich später entwickelnden Krank- 
heiten gelegt, u. viele dadurch hervorgerufene 
Verkuppelungen verwischen sich in späteren 
Johren nicht wieder, wie der. Vf. durch das Bei- 
spiel zwei ihm bekannter junger Männer beweist, die 
an einer ganz gleichen Verunstaltung des Thorax, 
wie jene beiden Kinder, von ihrer frühern Ju- 
gend her leiden u. deshalb durch engere Beklei- 
dung, stärkere Bewegung u. s. w. sogleich er- 
schwertes Athmen bekommen. 

XXI. Gutachten über den Seelenzusiand ei- 
nes Landpredigers j von Dr. C. A. Tott, zu 
Riebnitz im Grossherzogtb. Mecklenburg-Schwe- 
rin. — Ohne besonderes Interesse. Lippert. 

53. Formulaire pour la priparation et Vem- 
ploi de plusieurs nouveaux nu-dicamem , par F. 
Magen die. Huitieme editiou, revue et auginen- 
tee. A Pari» chez Mequiguon - Marvi*. Janvier 1835. 



p.l— XI et 1—438 (5,Frcs.) — Wir erhalten hier 
die 8. Auflage eines Formulars aus Frankreich, was 
sich in seiner vorigen Auflage einer deutschen u. 
englischen Uebersetzuug erfreute, u. stehen der 
Hoffnung entgegen, dass auch diese in deutscher 
Sprache uns zugänglich gemacht wird, aber nicht 
sowohl in einer Uebersetzuug, als vielmehr in ei- 
ner Bearbeitung derselben, da nicht Alles, was die- 
selbe enthält, aufgenommen zu werden verdieut u. 
im Gegentheile vieles Andre eingeschoben werden 
muss. Wir wollen nicht weitläufig aus eiuauder 
setzen, wie wichtig u. nothwendig in den heutigen 
Tageu , wo alles Neue u. Wichtige seine erste Be- 
kanntmachung durch Zeit- oder Flugschriften er- 
fährt, eine Sammlung der Erfahrungen in einer 
Wissenschaft von einer Zeit zur andern sein muss, 
sondern sogleich auf unser vorliegendes Werk über- 
gehen, unumwunden unsere Meinungen über Vor- 
züge u. Mängel desselben kurz aussprechen u. dann 
die Leser mit dem Inhalte bekannt inachen. Nicht 
alle neueu Arzneimittel sollen uns vorgeführt wer- 
den , wie wir aus dem Titel erseheu , souderu nur 
die ineisten u. zu gleicher Zeit wichtigsten , allein 
mit Bedauern bemerken wir, dass doch eiuige, 
wie z.B. das Kreosot, das Eisenoxydliydrat, der 
Liehen Uaragaheu u. s. w., fehlen, während wie- 
der andere u. minder wichtige, wie die Platiusalze, 
das Greuadin u. s. w. , oder schon ganz bekannte, 
wie der Phosphor, die Blausäure , die Sera, cata- 
put. minor, u. s. w. hierin einen Platz finden. Das 
Wort neu hätte auf jeden Fall näher bestimmt 
werden müssen u. vergebens suchen wir zu erfah- 
ren , bis zu welchem Jahre der Vf. zurückgeht, da 
wohl nicht leicht Jemand den Phosphor, der, wie 
bekannt, schon im J. 1751 von Mentz eine Be- 
schreibung in mediciu. Hinsicht erhielt , das Chlor 
u. mehrere andere darin gesucht hätte. Mehr als 
10 oder höchstens 15 J. , also ungefähr bis zum 
J. 1820, durfte er nicht zurückgehen u. zweifels- 
ohne hätte dann das Werk dieselbe Stärke erhal- 
ten u. wäre auch hier mit Auswahl gehandelt. Man 
muss den Vf. als einen Franzosen, die stets nur 
bei sich das wahre Studium einer Wissenschaft zu 
finden glauben u. mit einer Geringschätzung auf 
die Leistungen der doch tiefer denkenden Deut- 
schen blicken , entschuldigen , dass er grössten- 
teils nur die Erfahrungen seiner Laudsleule auf- 
zählt u. gleichsam nur nebeubei die der Deutschen 
u. anderer Nationen erwähnt. — Die einzelnen 
Materien sind ohne eine gewisse Ordnung aufge- 
zählt u. auf organ. Körper folgen anorgauische; 
so stehen neben einander Veratriu, Blausäure, Cyan- 
metalle, Jod, Brom, Chlor, Maunit, Solanin u. s.w. 
Auf das Lactucarium folgen die Gold - u. Platin- 
salze u. dann wieder das Grenadin. Materien , die 
in therapeut. Hiusicht zusammengehören, wie das 
Opium u. Lactucarium , die Wurzelrinde des Gra- 
natbaums u. das männl. Farnkraut, die Chinaalka- 
loide, das Piperin u. Salicin u. s. w. t stehen ge- 
trennt von einander. Fast alle Artikel sind aber 
ausführlich u. genau abgehandelt. Der Vf. beginnt 
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mit der Geaohicbte, worauf nun die Bereitung, 

die cbem. u. pbysiolog. Eigenschaften u. die Wir- 
kuug auf Thier«, gesunde u. kranke Menseben 
folgen. Die Fälle, in denen gie angewendet wer- 
den oder zu werden es verdienen , schli essen au- 
gleich mit Angabe der Formeln die Artikel. Bei 
der Aufzählung der Artikel heben wir nur das we- 
niger Bekannte oder Neue heraus u. übergehen 
alles das, was bei einem jeden gebildeten deutschen 
Arzte als bekannt vorausgesetzt werden muss, wie 
die Geschichte u. Bereitung, zumal da oft die An- 
gaben zur letztem sehr veraltet sind u. iu Deutsch- 
land gar nicht mehr benutzt werden. Vorzüglich 
Rücksicht nehmen wir auf das Physiologische u. 
Therapeutische u. ganz besonders in den Fällen, 
wo der Vf., der, wie bekannt, Director eines be- 
deutenden Krankenhauses, des Hotel -Dieu in Pa- 
ria, ist, eigene Versuche angestellt hat u. besondere 
Formeln angiebt. 

I. Brtehauts von S. 1 — 38. Bekannt ist die 
Wirkung der Arzneimittel aus der Familie der 
S try ebneen , zu der auch die Pflanze, welche die 
Brechnuss liefert, gehört, auf das Rückenmark 
durch das Hervorrufen sogenannter tetan. Schläge, 
worauf Ameisenlaufen u. Schweis* in den affioirten 
Thailen folgt. Die Ursache sind 2 Alkaloida: daa 
Strychnin u. Kaniramin l ) , von denen das erster« 
aber das letztere an Intensität der Wirkung wohl 
2 4 mal übertrifft. Man wendet gewöhnlich deren 
Salze an u. giebt vorzüglich das Strychnin bei 
hartnäckigen Lähmungen in Pilleuform oder als 
Tinctur 2 Gr. auf 24 Pillen oder 3 Gr. in 1 Unze 
Alkohol gelöst zu 6 — 24 Tropf., das Kaniramin 
hingegen bei geringeren Lähmungen u. Atrophie 
zu gr. ß — V. Bei Lähmung der Augenlider legt 
«rein kleines Vesicator u. bestreicht dann die wun- 
de ßtelle mit Strychnin. Des hohen Preises dieser 
Alkaloide wegen schlägt er auch das geistige Ex- 
tract (fälschlich von ihm u. vielen Pharmakologen 
Harz genannt) vor u. giebt es in steigender Dosis 
von gr. 0— Tj in Pilleuform oder löst 4 Gr. in 
1 Unze Alkohol auf, wo er dann noch oft 2 Draclim. 
Ammoniak zusetzt. Als besondere Formeln giebt 
er noob an: Aqu. destill, gjj, Strychnin. pur. 
gr. j, Saoch. alb. 5jjj, Acid. aoet. gtt. jj M. D. S. Mor- 
gens u. Abends 1 Kaffeelöffel. — Stryohnin. pur. 
gr. jj, Ferr. oxydul. nigr., Saech. alb., Gunuarab. 
ana 5j. M. f. pU. Nr. Tili. — Aq. destill. 51V, 
Caniramin. pur. gr. tj, Saccb. alb. 3Ü- M. D. S. 
Morgens u. Abends 1 Esslöffel. 

II. Opium von S. 89 — 92. Unter dem gros- 
sen Heere von Arzneimitteln, mit welchem die 
Aerzte seit undenklichen Zeiten gegen die Krank- 
heiten gezogen sind, hat keiues zu jeder Zeit mehr 
geleistet, ab das Opium u. doch ist man in Hinsicht 
auf seine Wirkung nirgends ungewisser geblieben, 
als gerade hier, so dass selbst grosse Männer, wi« 
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Hecker u. Orfila, erklärten, das Opium sei 
eigentümlich in seiner Wirkung. Erst die neuere 
Chemie bat una gezeigt , dass das Opium eine Zu- 
sammensetzung von mehreren Stoffen sei u. durch 
deran Anwendung haben wir erfahren, dass die 
verschiedenen Stoffe auch verschieden wirken. 
Vor allen hat bereits das Morphium, was sobon 
im unreinen Zustande als Magisterium opii im 17. 
Jahrhund. Anwendung fand, als ein beruhigendes 
n. besänftigendes Mittel Anerkennung gefunden u. 
M. schlägt vorzüglich das Schwefel - u. salzs. Salz 
vor u. zwar als Syrup : 4 Gr. auf 1 Pfd. reinen 
Syrup, alle 3 St. 1 Kaffeel., oder als Lösung : 1 6 Gr. 
auf 1 Unze Wasser zu 6—24 Tropf, anstatt des 
Syrup. diacodii u. des Laud. liquidum. Bei Neur- 
algien macht er eine Stelle des uflicirten TbeUea 
durch ein Vesicator wund u. reibt daselbst ein Mor- 
phinsais ein. Aehnlieh wirkt das Codein u. scheint 
zu gleicher Zeit die geistigen Thä'tigkeiten des Ge- 
lürns zu erhöben, wenn man anders den Versu- 
chen M.'s an Hunden nach urtheileu darf. Daun 
wäre das Codein auch der Stoff, welcher die Be- 
rauschung u. die angenebmeu Träumereien bei den 
Opiumessern hervorriefe 1 ). Unter dem Namen Gre- 
gor y'sehes Salz wendet M. eine in England ge- 
bräuchliche Verbindung von salzs. Morphium u. 
Codein, ebenso wie das Codein bei Gesichts- u. 
Lendenschmerz zu 2 Gr. mit ausgezeichnetem Er- 
folge an. Die reizenden Eigenschaften kommen 
auf Rechnung des Narootins (auch Opian genannt), 
was schon 1803 ab) Desrosne'scbesSalz bekannt 
war. Naeh M. wirken seine Salze wie Kampher 
n. merkwürdig ist es, dass nach ihm diese weit 
schwächere Wirkungen hervorrufen , da wir sonst 
bei den Alkaloideu das Gegentheil finden. Die Ver- 
suche mit dem Meconin u. Narcein sind nicht hin- 
länglich, um Schlüsse daraus zu ziehen, u. von der 
Meconsäure, so wie von dem erst obnlangst von 
Pelletier entdeckten Paverin schweigt er. Nioht 
unwahrscheinlich ist übrigens die Meinung dieses 
grossen Chemikers, dass das Morphium u. Naroo- 
tin sich erst aus dem Meconin u. Narcein heraus- 
bilden. — Da die Alkaloide in hohem Preise ste- 
hen, schlägt M. vor, anstatt des Narootins den 
Rückstand , welcher bei der Bereitung des Mor- 
phium bleibt , u. anstatt des Morphium den Rück- 
stand, welcher bleibt, wenn man das Opium mit 
Aether auszieht, zu gebrauchen. Im letztern Falle 
bedienen sich die Engländer u. Nordamerikaner der 
schwarzen Tropfen (bleck drops), einer Mischung 
von Opium mit unreiner Citronen- oder Aepfel- 
saure, einer aromat. Substanz u. mit etwas Honig 



oder Zucker u. behaupten, dass dieses Präparat 
nie reizend auf den Magen wirke u. weder Kopf- 
schmerzen u. Schwindel, noch Erbreeben u. ähn- 
liche Erscheinungen hervorrufe. 

ia Bnchwurxel von S. 93 — 109. Emetin 
ist die breebenerregeade Ursache in allen Sorten 



1) Mit Hecht hat Geiger den Namen Bructn in Kanira- 
1 vcTwaadelt, dm kein« Art de* Ciei rhlechu ilrucea, noidcrn 
wahrscheinlich eine SSirydiao» Art den Cortei anguamrae ipuriua 
■rt. 

Med. Jahrbb. Bd. XI1L Hit. 1 



1) Vertue*«, die i«a eben darüber «uutclle , werden «pSusr 
10 
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der Brechworzel u. durch vergleichende Analysen 
ist gezeigt, dass es in der graoen in grösster Men- 
ge (0,16) enthalten ist, während die weisse kaum 
€,05 giebt. Man wendet gewöhnlich das unreine 
an, was stets noch gefärbt ist u. zu gr. ß — jjj 
bei Hunden u. Katzen Erbrechen hervorrief, zu 
gr. x aber nach 24 St. tödtete. Die Section zeigte 
dieselben Erscheinungen , wie nach deu Vergiftun- 
gen durch Brechweinstein. 2 Gran sind bei eiuein 
kranken Menschen hinlänglich, um Erbrechen 
hervorzurufen. Das reine Einetin wirkt 5mal stär- 
ker. Für ohrou. Lungenkatarrh, Keuchhusten u. 
veraltete Diarrhöe empfiehlt M.: Saucb. alb. 
yv, Emetin. oolorat. gr. xxxjj (E. pur. gr. vj). F. 
pastill. pond. gr. ix. Um Erbrechen hervorzuru- 
fen , schreibt er vor: R> Emet. oolor. gr. r, Infus. 
foL anrant. 5jj, Syrup. aurant. 50.M. D.S. Alle \ 
St. 1 Esal., bis Wirkung erfolgt. — Qr Emetin. 
pur. solut. in miniin. acid. acetic gr. j, Infus, flor. 
täl. 5juj, Syr. alth. gj. M.D.S. Alle J St. 1 Essl., 
bis Wirkung sich zeigt. Die Kiigelcben sind nicht 
recht passend u. ihnen ist noch der Syrup (16 Gr. 
gefärbtes oder 8 Gr. reines Emetin auf 1 Pfd. Sy- 
rup ; tbeeloffel weise) vorzuziehen. — Das Violin 
brachte bei Tbieren dieselben Erscheinungen her- 
vor, während nach Chomel die Wirkung bei 
Menschen unsicher war, da einige Maie nur Stühle 
hervorgerufen wurden. 

IV. Chinarinde von S. 110— 150. Nirgends 
hat wobl die Auffindung der Alkaloide mehr Muz- 
zen geleistet, ah bei der Chinarinde, wo wir eiue 
Meuge Sorten besitzen , von denen die einzelnen 
bald mehr, bald weniger fieberwidrige Stoffe besitzen 
u. demnach auch dieselbe Dose von verschiedenen 
Rinden gereicht nicht immer denselben Erfolg 
haben kaun. Die Chemie hat schon 7 — 8 alka- 
loidäbnliche Stoffe u. eine eigenthüml. Säure in 
ihnen nachgewiesen u. bereits hat man 2 Alkaloi- 
de, das Cbioin u. Cinchouin, vorzüglich gegen 
Wechselfieber als ausgezeichnet gefunden. Unrecht 
thut man, wenn man von diesen beideu alle Arten 
von Wirkungen , die wir von der Rinde erfahren 
haben, verlaugt, da wir gerade hierein den grössten 
Vortheil setzen , dass wir durch die Zerlegung der 
zusammengesetzten pflanzt. Arzneimittel auch im 
Stande sind, den Stoff herauszusuchen, der ge- 
rade für diesen Fall passend ist , ohne gezwungen 
zu seist , die übrigen , wenn auch nicht gerade 
entgegenwirkenden , aber doch oft hindernden 
Stoffe zu gleicher Zeit mit zu reichen. Vor Allem 
ist es das Cbiuin, besonders in Verbindung mit 
Schwefelsäure, welches eine allgemeine Auwen- 
dung gegen Wechselfieber gefunden hat u. zu al- 
len Zeiten u. in allen Epidemien von grüsstem Nuz- 
zen war. M. giebt es immer zu 10 Gr. alle 24 St., 
während M e n a r d es in geringerer Dose (zu 6 Gr.), 
Italien. Aerzte aber iu grösserer Dose (oft bis 80 Gr.) 
geben. Ausserdem hat man es gegen Typhus, ge- 
gen Neuralgien, gegen Hämorrhoidaliluss u. ge- 
geu Hämoptysis gegeben. Wenu man die tonische 
Wirkung zugleich mit der antiseptischen verbinden 



will , so ichlagt M. das oltronensanre Salz vor u. 
zwar 86 Gr. auf 1 Pfd. reinen Syrup alle 24 St. 
1 oder 2 Essl. — Das Cinchonin mit seinen SaL 
zen steht in seiner Wirkung dem Chinin nach u. 
wirkt mehr tonisch - antifebriliscb. Chomel u. 
Marianini haben es in denselben Fällen, frei- 
lich aber in doppelter Dose gegeben. — Die Ver- 
bindung der Chinarinde mit Opium in allen Fällen, 
wo der Magen gereizt ist, oder das Fieber sich 
widerspenstig zeigt, war schon lange, besonders 
durch Sedillot (Chin. 5j» Opü g r * jj — jjj) be- 
kannt. M. schlägt nun die Verbindung von -2 — 6 
Gr. schwefeis. Chinin mit \ — 1 Gr. Opium vor. 
Andere Aerzte, besonders Gola, wenden im letz- 
tern Falle die Verbindung von 10 Gr. schwefeis. 
Chinin u. 8 Gr. Brechweinstein an u. zwar in 6 
Dosen gebracht u. während der Apyrexie alle 2 St. 
1 Dose genommen. 

Das Coffein wirkt nach M. ganz verschieden, 
was freilich anderen Erfahrungen widerspricht, u. 
kann nach ihm in denselben Fällen wie das Nar- 
cotin gegeben werden. 

V. Verairin von S. 151 — 168. Bei der Ge- 
schichte ist zu berichtigen , dass Meissner schon 
ein Jahr (1818) vor Pelletier u. Caventou 
das Veratrin entdeckte, dass es, wie Geiger u. 
Hesse in der neuesten Zeit gezeigt haben, ver- 
schieden von dem Colchicin ist u. dass die Mutter- 
pflanze der weissen Niesswurz nicht Veratrum com- 
mune , sondern V. album L. u. Lobelianum Beruh, 
beisst. Couerbe's Zerlegung des Veratrins in 2 
Alkaloide (Veratrin u. Sabadillin) ist in Deutsch- 
land hinlänglich bekannt. Mit dem reinen Alkaloid 
stellte M. Versuche an u. faud, dass nur Weniges 
in die Nasenlöcher eines Hundes gebracht ein hef- 
tiges Niesen erregte, während 2 — 3 Gr. in dem 
Rachen einen anhaltenden Speicbelfluss hervor- 
rief. In den Mageu gebracht erfolgte Entzündung 
der Schleimhaut u. zuletzt Erbrechen u. Stühle u. 
in grosserer Dose wurde Blutlauf u. Respiration 
sehr beschleunigt u. Tetanus machte dem Leben 
ein Ende. Schneller war der Erfolg, wenn man 
es mit der Pleura in Berührung brachte oder gar 
in eine Vene spritzte. Bei der Section fand mau 
die ganze Darmschleimhaut u. die Lungen entzün- 
det. I Gran rief bei einem gesunden Menschen 
Stühle u. in wenig stärkerer Dose auch Erbrechen 
hervor. M. schlagt es in allen Fällen vor, wo man 
Stühle erzwingen inuss u. fand es von grossem 
Vortheile bei Greisen u. in der Hypochondrie. Zu 
allgemein schlägt er es auch da vor, wo überhaupt 
weisse Niesswurz u. Herbstzeitlose gegeben wird. 
Er verschreibt es in Pillenform Gr. mit Gummi, 
um 6 Pillen zu 1 Gr. zu bereiten) anstatt der B a- 
cher'scheu Pillen, als Tin et ur (4 Gr. auf 1 Unze 
Alkohol zu 10—20 —25 Tropf.) anstatt der Tinct, 
colchici simplex n. als Auflösung (1 Gr. Schwefels. 
Veratrin in 1 Unze Wasser , kaffeelöffelweise) an- 
statt des Kau medicale d'Huisson. Bei Lähmung 
im Gesichte u. Prosopalgie macht er kleine Vesi- 
catore mit Veratrin bereitet u. legt sie auf die Stelle 
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des affioirten Nerven u. bei Hüftweh, thron. Rheu- oder bedient sich mit Lugol bei Scrophelu eines 

matismus u. Anasarca reibt er eine Salbe von 4 Gr. WascWassers (* — 1 Gr. in 1 Pfd. Salzwasser). 

Veratrin u. 1 Unze Schweinfett ein. Das Sabadil- Ausserdem verschreibt er noch bei Zungenkrebse 

iin hält er für unwirksamer u. will die Versuche I v Jodet, kalii gr. xxxvj, Aq. destill. 51 u. hat diese 

damit später bekannt machen. Losung salbst in 2 Fällen S mal gegeben; ferner 

VI. Gyan- Präparat« von S. 169 — 206. M. bei Hypertrophie der Herzkammern: R/ Aq. la- 
giebt die Blausäure nach Gay-Lussae bereitet ctuc. 3Tjjj, Aq. meoth. 3ij, Jodet, kalii 3nr, 8yr. 
u. mit dem Sechsfachen seines Volums Wasser ver- alth. jj. M. D. S. Morgens u. Abends 1 u. selbst 2 Kss- 
mischt , vorzüglich wo die Organe des Athmungs- löflel. Wenn noch starkes Herzklopfen dabei ist, fügt 
processesin einer abnorm erhöhten Irritabilität sich erüberdiessTlnct.digit. 3j — jj bei. Bei Epilepsie: 
befinden, u. ausserdem gegen hekt. Hüsten, Dys- ly. Jodet, kalii 3iv, Jod. pur. gr. jj, Aq. menth., 
pepsie, Brostkolik, gegen mehrere Arten von Aq. fol. aurant. ana 5yj. M. D.S. 3mal des Tags t 
Flechten, besonders gegen Acne rosacea , ferner EsslütFel. Bei chron. Rheumatismus u. veralteter Sy- 
um die grosse Thätigkeit des Herzens zu mildern, philis: Dec. sarsapar. £ jj, Jodetilalii 5j, Syr. 
ge*gen abnorm gereizte Gebärmutter u. selbst ge- cort. aurant. 5^ M. D. S. in 24 St. zu trinken. — 
gen Cancer uteri u. endlich auch gegen Cancer R Dec. gramiu. |? jj, Jodet, kalii +>ß, Syr. menth. 
mammarum. Er bedient sich hierbei folgender For- jjjj. M. D. S. in 24 St zu trinken. Bei scrophulöser ' 
mein: R? Acid. bydrocyan. 3j, Aq. destill, ffj, Augeuentzüudung: Aq. rosar. gvj, Jodet, kalii 
Sacch. alb. 51.;. M. D. S. Morgens u. Abends 1 Essl. gr. xxiv, Jod. pur. gr. j — jj. M. D. S. 4mal des Tags, 
u. wo nothwendig gestiegen. Rr Infus, heder. ter- Einige Male setzte er noch Morphin hinzu. Bei 
restr. 5Ü, Acid. bydrocyan. gtt. xv, 8yr. altb. ^j. Kropf, scrophulösen Drüsengeschwülsten u. Hyper- 
M. D.S. Alle 3 St. i Essl., wobei jedesmal umzuscbut- trophie der Hoden : H- Bijodeti kalii 3j , Axung. 
teln. — R/ Syr. simpl. j, Acid. bydrocyan 3j. M. porc. ijj. M. D.S. Zum Einreiben. Ausserdem ge- 
D. S. Brustsyrup ; alle 3 St. 1 Kaffeelöffel. — Anstatt braucht er noch die 3 L ug o 1 'sehen Salben. Aus- 
th-r Blausäure bedient sich M. mit Robiquet u. ser des Kalijodürs wendet man noch folgende Jod- 
Villermois des Cyankalium mit dem 8facben prä'parate an: 1) Das Baryum- u. Jrsenikjodür 
seines Gewichtes Wasser vermischt u. zwar in gleich bei scrophulösen Geschwülsten u. um sich fressen- 
grosser Dosis, z. B. in folgender Formel : Kr Aq. den Flechten (besonders durch den Direetor des 
lact. ^jj , Cyanur. kalii gr. ß — jj , Syr. altb. 5 j. M. HospitaU zum heiligen Ludwig, B i e 1 1) in folgender 
D.S. Alle 2 St. 1 Essloffel. — Hennin g's Anwen- Salbe: l\> Jodet. baryi gr. IT (Jodet, arsen. gr. yj), 
«lung des Cyanzinks ist hinlänglich in Deutschland Axung. porc. 3J.M. D. S. Zum Einreiben. 2) M. töd- 
bekannt u. mit S e r u 1 1 a s's Cyanuretum jodii will tete mit l Gr. jodsaurem Strychnin einen starken 
M. erst Versuche anstellen. Den Cyanäther von Hund. Er giebt es in Pillenform (die Pille £ Gr. 
Peiouze hält er wegen seines abscheulieben Ge- enthaltend) u. zwar mit ausgezeichnetem Erfolge 
ruches für unpassend u. er soll übrigens dieselben bei veralteten Paraplegien , wo er am ersten Morv 
Eigenschaften als die Blausäure besitzen. gen mit einer beginnt u. selbt bis 8 steigt. 3) Das 

VII. Jod u, seine Präparate von S. 207 — QuecksMer/odür u. Jodid gegen Syphilis u. be^ 
254. Das Jod (schon 1811 u. nicht 1813 von sonders bei Complication mit Scrophelu : Jv Aleohl 
Courtois entdeckt) hat in neuerer Zeit wegen rectific. (36°) 5 h Bijodet. hydrarg )|. M. D. S. 1 0 — 
seiner nachteiligen Wirkungen, als: chron. Ma- 20 Tropf, in 1 Glas destill. Wassers. Um syphilit. 
genentzüodung u. Abzehrung des ganzen Körpers Geschwüre schnell vernarben zu machen : Jr Jo~ 
u. besonders der Brüste, eine Beschränkung er- det. bydrarg. Axung. porc. 5J. M. f. Ung. D. S. 
halten. Merkwürdig sind M.'s Versuche, die jenen Mit Vorsicht ein wenig auf ein Bauschchen gebracht 
Thatsachen geradezu widersprechen, indem er 1 u. aufgelegt. Die Pillenform ist folgende: K Jodet. 
Drachme Jodtinctur in die Jugularvene eines Hun- (Bijodet) bydrarg. gr. j , Extract. baec junip. q, 
des spritzte u. Hunden ebenso viel unter das Fres- s. M. f. pil. Nr. vni. D. S. Morgens u. Abends zu- 
sen mischte, ohne eine ausgezeichnete Wirkung erst 2, dann 4 Pillen zu nehmen. 4) Jodschwefel 
zu beobachten. Er selbst verschluckte u. hernach nach Biett gegen Hauttuberkel : Rj Jodet. sulphur. 
auch ein 4jähr. Kind ohne Erfolg einen Kaffee), gr. v, Axung. porc. ►>'■ M. D. S. zum Einreiben, 
voll. Man bedient sich jetzt gewöhnlich des Kali- 5) Zink/udiir nach Ure gegen weisse Geschwulst: 
jodürs , seltner des reinen Jods gegen Krankheiten Rr Jodet, zinci 5ji Axuog. porc. jj. M. D. 8. 1 - oder 
der Drüsen u. des ganzen lyrophat. Systems, be- 2 mal des Tags 1 Drachme einzureiben. — VIII. 
sonders gegen Kropf, Krankheiten der mesenter. Brom von S. 255 — 261. M. bat es austatt dea 
Drüsen, Scropheln, Pbthisis scrophulosa et tuber- Jods vorgeschlagen oder mit demselben gegeben 
culosa u. gegen die Rotzkrankheit der Pferde , u. u. zwar rein oder als Bromür gegen Scropheln, 
ausserdem gegen weisse Geschwulst, Caroinom des unterdrückte Menstruation n. bei Hypertrophie 
Uterus, weissen Pluss, als Emmenagogum, gegen der Herzkammern. IV A<j. lactuc. 5111, Brom et. 
syphilit. Bubonen, Tripper, Kehlkopfschwindsucht, kaln gr. xjj, Syr. alth. 3. M. D. S. in 24 St. esslöf- 
Ovaritis, Ascites, Verstopfung, Hämoptysis, u. ge- feiweise zu nehmen. — R; Pnlv. bromet. ferri 
gen Flechten. M. löst 48 Gr. in 1 Unze Alkohol gr. xjj, Conserv. rosar. gr. xvjjj, Gnm. arab. gr. xjj. 
u. giebt 3mal des Tags 4-10 (selbst 20) Tropf. M. f. pih Nr. xx. D. S. Morgens u. Abends 2 Pil- 
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Ich« — R> Bromet. kalii (oatrii) gr. xxht, Axung. 
poro. 5j. M. exaote f. Uog. D. 8. \ — 1 Drachme 
zum Einreiben. — Bromet. kalii gr. xxiv, Brom, 
liquid. 3 T j—-x.Ü« Axung. poro. gj. M. D. 8. Zum Ein- 
reiben. — IX. CVWorvon 8. 262—294. Bert hol- 
tet gebrauchte es zuerst als Bipich-, Guyton- 
Horvtau ab mfectioosmittel u. Braithwate 
u. Kopp gegen Scharlach u. einige Hautkrank- 
heiten. Ausserdem hat man es gegen Diarrhöe u. 
Ruhr , in Gasform mit Wasserdauipf eingeatbraet 
gegen Lungensucht, Lungenkatarrh u. Asthma, 
wo Co n w e I Ts u. Co 1 1 e r a u's Verrichtungen an- 
gegeben sind , u. in Bädern mit besonderen ange- 
gebenen Vorrichtungen gegen Leberkrankheitea, 
Syphilis, Petechien, Paulfieber u. selbst gegen Ra- 
serei. Anstatt des reinen Chlors bedient man sich 
auch des Chmrcaldum u. Cblornatrium u. beide 
zeichnen sieb aus besooders als Waschmittel bei 
fressenden Geschwüren u. Ausschlägen jeder Art 
o. zwar (nach Derheims) iu folgender Formel: 
11» Chloret, calci! £jj, Aq. dest. ff j. M.D.B. Zum 
Waschen. Gegen stinkenden Atbem empfiehlt 
Che ral Her: Chloret, oalcii 3jjj, Aq. destill., 
Alcob. rectif. (36°) ana gjj. M. D. S. Zum Ausspülen; 
Deschamps: Chloret, oalcii 3jj » Sacch. alb. 
Jtjjj, Amyl. 5j, Gum. tragacanth. 3j, Carmln. gr. jjj. 
M. u. f. pastili. ponder. gr. jjj. D. 8. Alle 2 8u 5 — 
10 Kügelcben ; Magendie: R/ Chloret. oalcii 5*jj, 
Sacch. vanillat.3jjj, Gum. arab. 3? * M. f. pastili. pon* 
der. gr. xv — xvjjj oder R/ Chloret, oalcii gr. xxrv, 
Sacch. alb. 5J,Gum. tragac.gr. jj. M. f. pastili. pon- 
der. gr.xr — xvjjj. D. 8.' Bei Zahngeschwüren giebt 
Angelot: Chloret, oalcii gr. xvj — xxx, Sol. 
gum. arab. gj , Syrup. cort. aurant. g/J. M. D. 8. 
Zum Waschen. 

X. Mannit von 8. 295—298- M. gebraucht 
es anstatt der Manna, besonders bei Kindern als 
Laxans zu 3jj — iv, weil es den ekelerregenden 
Geschmack der Hanna niobt besitzt. Kindern, wel- 
che noch sängen, giebt er es ab Syrup in eben dem- 
selben Falle u. bei Luugenkatarrh. Den Rückstand, 
welcher bei der Bereitung des Mannit erhalten wird, 
fand er ganz ohne arztliche Wirkung. — XI. So- 
lanin von 8. 299— 303. 2 — 4 Gr. einem Hunde 
gegeben rief heftiges Erbrechen hervor, worauf 
eiu mehrere Stunden dauernder Schlaf folgte. Kine 
junge Katze vertrug 8 Gr., ohne zu sterben, erbrach 
sich aber heftig u. schlief darauf 36 St. Nur das 
essigs.Salz ist zu Versuchen benutzt worden ; £Gr. 
brachte Uebelkeit, aber keinen Schlaf hervor. — 
XII. Delphinatm, von S. 304 — 308. Bei der Be- 
reitung hat der Vf. ganz Couerbe's Verfahren 
Übergangen. Angewendet ut es noch nicht, dürfte 
aber in denselben Fällen wie die Sem. stnphydis 
egriae gebraucht werden. — XIII. Gentianin von 
8.309—314. Giftige Eigenschaften besitzt es nach 
M. nicht u. kann allenthalben wie die Rad. gentia- 
nae angewendet werden , entweder ab Tinotur 
(5 Gr. auf 1 Unze Alkohol), oder ab 8yrup (16 Gr. 
auf 1 Pfd. Syrup). Letzteru empfiehlt er beson- 



lin von 8. 815 — 318. Diesen Namen führt nur 
der gelbe Staub an dem Hopfen u. nicht der dar- 
in vorherrschende Bitterstoff, welcher Lupolit beisst. 
Nach Ives besitzt er eine aromat., ton. u. narkot. 
Wirkung, welche letztre M. jedoch läugnet. 

XV. Oel von Croton Tiglium von S. 319 — 
328. In der neuem Zeit wieder durch Con wel 1 
aus der Vergessenheit hervorgerufen. Schon in ei- 
ner sehr kleinen Gabe (zu ^ — 1 Tropf.) purgirt 
es heftig u. in grösseren Gaben verursacht es Ent- 
zündung des Darmkanab, begleitet von immerwäh- 
rendem Durchfalle u. Erbreeben. Auch die Secre- 
tion des Harns wird bedeutend vermehrt. Man 
giebt es in allen Fällen, wo keine Reizung des 
Darmkanab vorhanden ist , besonders bei Greben, 
ebenso wie das Veratrio. AinsHe empfiehlt et 
auch gegen rheumat. Affectionen. Con well be- 
dient sich folgender Formel: Solut. alcohol. 
3/3, Syr. stmpl., Mucil. gum. arab. ana 3jjj» M.D. S. 
4 Tropf, um den Nabel einzureiben. Caventou 
hat eine Natronseife daraus bereitet, welche Bally 
u. Gondret zu gr. jj — jjj gegeben haben. 

XVI. Piperin von S. 329 — 333. Dominik 
Moli ZU Ravenna gebrauchte es zuerst gegen 
Wechselfieber, wo es dein schwefeis. Chinin ähn- 
lich wirken soll, u. giebt es in etwas geringerer 
Dose. M. schlägt es auch bei Tripper anstatt der 
Cubeben vor. Das scharfe Oel besitzt dieselben Ei- 
genschaften. 

XVU. Harnstoff von S. 334—338. S e g a I a s 
spritzte Hunden, denen er die Nieren ausgeschnit- 
ten hatte u. die wegen der Anhäufung des Urins 
zu unterliegen schienen, Harnstoff in die Venen 
u. sie lebten wieder auf, ohne dass man diesen in 
dem Blute wieder fand. Ohne Erfolg wandte er 
ihn bei Diabetes an u. M. schlägt ihn ab Diuretl- 
cum vor, wo er mit Zuckerwasser anfänglich zu 
20 — 80 Gr. u. bis zu einigen Drachmen gestiegen 
gegeben werden soll. 

XVIIL Otl der Samen von Euphorbia Lathy- 
ri» von 8. 339 — 342. Schon früher häufig ge- 
braucht verdient es als Purgans bei gastr. Fieber, 
Ruhr, Anasarca , welche als Folge eines Wechsel- 
fiebers anzusehen ist u. überhaupt in allen Fälleu, 
wo eiu sanftes Purgirmittel nothwendig ul , ange- 
wendet zu werden. Man giebt es Kindern zu 2 — 3, 
Erwachsenen zu 6— *8 Tropfen. 

XIX. Laclucarium von S. 843—351. Fran- 
cops empfiehlt es in allen Fällen, wo der SoblaX 
fehlt u. will es auch da angewendet haben, wo 
durch nächtliche Sainenergiessungen Ermattung 
eingetreten war u. zwar 2 — 8 Gr. in 2—4 Dosen 
biunen 24 St. Es beruhigt u. vermindert die Schnel- 
ligkeit des Kreislaufes u. die natürl. Wärme, in- 
dem in einem Falle der Puls von 67 auf 60 Schlä- 
ge u. die Wärme von SO auf 29° gesunken war, 
ohne dann zu gleicher Zeit, wie es bei dem Opium 
der Fall ist, Narcotumus, Betäubung, Aufhören 
von Functionen u. s. w. hervorzurufen. 

XX. Goldpräparate von S. 352—375. Orfi- 
la tödtete einen starken Hund, dem er f Gr. Gold- 
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chlorid einspritzte O. einen kleinen mit iL Gr. Gold- Verdauung empfohlen U. folgende Formel vorge- 
Deotochlorid. Die Seotion zeigte Erscheinungen, sofarieben: By» Bicarbon. natri^v, Sacch. alb. >)xcv, 
wie bei den Aetzgiften. GabrielPalope mach- Mocil. gnm. ar»b. s. q., Ol. mentb. piper. gtt j— jjj* 
te zuerst (im 16. Jahrb.) Gebrauch davon bei der M. f. pastill. pond. gr. xv. D. 8. 8 Plätzchen stellen 
Syphilis u. in der neuern Zeit bat es Obres tien gewöhnlich eine gute Verdauung wieder her. Die- 
am häufigsten angewendet u. zwar gegen alle sen ganz gleioh wirken die Mineralwässer von 
Krankheiten des lymphatischen Systems, beson- Vichy. 

ders gegen Scropbeln, wenn diese mit Syphilis XXVI. DigUalin von S.406 — 410. Leroyer 
oomplicirt sind, u. Kropf o. ausserdem gegen Flech- stellte Versuche an Thieren mit dem von ihm so be- 
ten, Krebs u. tuberkulöse Schwindsucht. Er giebt nannten Stoffe an u. alle starben schon bei geringer 
des Tags ^ Gran u. verlangt, dass zur Heilung Dose, welche entweder in den Banch oder in eine Ve- 
ein starkes Fieber kommen soll. 2 — S Gr. sind De gespritzt wurde, ohne alle Merkmale eines ber- 
oft hiulanglicb, während man (Gi rar dot) auch annahenden Todes, weshalb die Wirkung sich 
bis 20 — SO Gr. steigen musste. Da mehrere pflanzt, nur auf das Nervensystem beziehen kann. — 
Stoffe die Goldpräparate (Goldchlorid, salzs. Gold- XXVII. Salicin von S. 4ll — 414. M. giebt es als 
oxyd -Natron, Goldoxyd u. Goldporpur) zersez- Fiebermittel zu 10 Gr. in 24 St. u. stieg nur ein- 
zen , so soll man es in Pulver mit Stärkmebl oder mal bis SO Gran. — XXVUI. Lactucasäure von 
Hexenmehl (aber durch Alkohol gereinigt) geben; 8. 415 — 419. Bine problemat. Säure, empfohlen 
Chrestien ertheilt sie in Pillenform: fji Extract. bei Dyspepsie u. einfacher Schwache der Verdau- 
oort. radic. mezer. 3jj> Oxyd, auri gr. vj. M. f. ungsorgane ab Limonade oder in Plätzehen in fol- 
pil. Nr. lx. D. S. mit einer Pille im Tage enge- genden Formeln: B/ Acid. laetoe. 3j — A q« 
taugen u. bis 7 — 8 gestiegen. Niel macht eine font. ff jj , Syr. commun. ^jj. M. D. S. Limo- 
Stelle am Halse wund, applicirt hier Gold durch nade. — B/ Acid. laetuo. 3jj» Saooh. alb. 5), Gum. 
Quecksilber getheilt u. giebt Goldoxyd in Pillen- tragac s. q., Ol. vauill. gtt. it. M. f. pastill. pond. 
form ein, Simoneau hingegen zieht ein Haar- 3/5. D.S. Da die Lactucasäure den phosphors. Kalk 
seil u. applicirt hier salzs. Gold. Dzondi's Ver- zersetzt, hat man sie auch gegen die Griesbildong 
fahren ist gar nicht erwähnt — XXI. Platinprä- empfohlen. — XXIX. Aether. Oel des schwanen 
parate S. 376. Cullerier der Onkel bedient sich Senfes 8. 420 u. 421. Nach M. besitzt es eine 
des salzs. Platinoxyd -Natron anstatt des salzs. Gold- ausgezeichnete Wirkung als Rubefaciens n. um 
oxyd -Natron. pbtyctänöse Eruptionen hervorzurufen. Koch. 

XXII. Wunebinde des Granatbaums von S. 64. Almanach de Carlsbad ou Melangea me- 
S77 — 882. Gomez hat zuerst diese gegen Band- dicaux, scientifiques et litteraires , relatifii a ces 
wurm empfohlen. Man giebt zuerst dem Kranken thermes et au pays. Per le Chevalier Jean de 
Oleum ricini 3jj3— jj zugleich mit Syrup. cort. au- Carro, Dr. en meo*. etc. [Mit dem Motto: Sin- 
rant. n. schreibt ihm nun Kräuterbrühe n. eine gula quaeque looum teneant sortita decenter. Ho- 
strenge Diät vor, bis ihm folgender Trank gereicht rat. poet. v. 92.] 5« Annee. Prague 1885. 240 8. 
wird :' B/Cort. radic. granat. pulveris. 5Ü, Aq. font u. 6. Annee. Prague 1886. 240 S. Duodez. Mit 
ff jj. Man iässt es erst 24 St. maceriren u. dann Steindrucktafeln. — Diese Almanachs, deren wie- 
bei gelindem Feuer bis auf 1 Pfd. einkochen. Auf derholtes Erscheinen zeigt, dass sie Beifall gefuu- 
8malalle£ — J St. n. dach 1 — 2 St. ist der Band- den haben, sind nur theilweise für Aerzte be- 
wurm abgegangen, wo nicht, muss man dasselbe stimmt, während Manches darin nur für Brunnen- 
Verfahren wiederholen. — Das Grenadin ist noch gaste n. von looalem Interesse ist. Wir gehen deu 
nicht benutzt. — XXIII. Dickes Princip derKnos- Inhalt beider vorliegenden Jahrgänge durch. 
pen des männL Farrnkrauts von S. S8S — 885. 6. Jahrgang. 18S5. — I. Bückblick auf die Sai- 
Pesohier u. nach ihm M. ziehen die Koospen son von 1884. Meist von localem Interesse. — 
mit Aether aus u. bereiten aus der Tinctur Pillen, U. Ein von einer Somnambule nach Karlsbad ge- 
wo jede nur 1 Tropf, enthält. Gewöhnlich waren tendeter Kranker. Mit dem Motto: relata refero. 
8 Pillen hinlänglich u. nur selten waren 30 noth- Ob die Somnambule -wirklich, wie versichert wird, 
wendig. Caveotou zog auf gleiche Weise die nie von dem Karlsbader Salze reden gehört hatte, 
Wurzel aus u. gab das abgedampfte Extract ohne das sie doch verordnete u. dem Sal Glauben vor- 
Krfolg. zog ? — III. Kurzer Brief von Berzeliusande 

XXIV. Phosphor von S. 886— 400. Die An- Carro, über die Möglichkeit, das Natrum ©er- 
wendung des Phosphor ist hinlänglich bekannt bonloum u. sulphurioum der Karlsbader Quellen zu 
Pelletie r schlagt als Vehikel ein fettes oder äther. Zwecken im Grossen darzustellen. — IV. Fort- 
Oel vor n. Sedillot n. A. losen es in Oliven- oder Setzung der Flora von Karlsbad (Almanach von 
Mandelöl u. setzen einige Tropfen Bergamottöl 1888: Tgl. auoh Jahrbb. Bd. VIII. S. 269) von 
hinzu. Man bat anstatt seiner die Pbospborsäure Anton Ortmann. — V. Vergleichende Ver- 
vorgeschlagen u. L entin rühmt sie bei Knochen- suohe über die Abkühlung des Thermaltvassers ge- 
Irass an. — XXV. Doppelt kohlensaures Natron gen künstlich erwärmtes Queüutasser* Soll die Un- 
u.Kali von S. 401— 405. Darcet bat zuerst die möglichkeit, dem künstlichen Karlsbade gleiche 
Plätzchen aus doppeltkohiens. Natron zur bessern Wärmt mitzutheUeu , beweisen^): ist also nur 
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auf Laien berechnet. — VI. Alphabet. Verzeich- 
nl&s aller bekannten Mineralquellen in Böbmeu. 
Es sind deren nicht weniger als 177, von denen 
jedoch die meisten noch nicht analysirt sind. Bei 
mehreren im Auslande wenig bekannten sind die 
Heilkräfte angegeben oder die vorhandenen Aus- 
lasen oittrt. Dieser Artikel zeugt von vielem Pleisse 
n. wird zur Vervollständigung der Brunnenlileratur 
▼on Werth sein. — Vit Ueber die Gesundheit der 
Gelehrten Ton Del pit, Badearzte zu Bareges; aus 
dem Dict des sc. med., Artikel Lettre*. Mit Anm. 
Tom Herausg., der früher selbst über das Thema 
zu schreiben beabsichtigt hat. — VIII. Beobachtun- 
gen über Karlsbad. Ein Brief des Hrn. ZV. Held zu 
Prag an den Herausgeber. Der Briefsteller ge- 
brauchte sejbst die Quelle u. giebt seine Ansicht 
über deren Wirkungsweise kund , nachdem er im 
Allgemeinen den Eindruck, welchen Karlsbad bei 
seinem Besuche auf ihn machte, geschildert. — 
IX.. Karlsbad vor u. uuter Karl IV., von Hrn. Ka- 
iina von Jäthenstein. Aus dem Deutschen mit 
Anm. — X. Hans Heiling, bistoire nebuleuse par 
M. le B.... deC 1834. — XI. Beobachtun- 
gen über die roikroskop. Thiercheu, welche man 
bei den Thermalquellen von K. findet, von A. J. 
C. Cord a aus Prag. Dieser ausgezeichneten Gabe 
wurde schon in den Jahrbb. Bd. VIII. S. 269 rüh- 
mend erwähnt. — XII. Zweiter Rückblick auf die 
böhmische Literatur von 1831 bis 1835 von Carl 
Winaricky. Aus dein Deutschen XIII. Ge- 
schieht!. Notizen über die Entdeckung der Minen 
▼on Joachimsthal bei Karlsbad, vom Hrn. Grafen 
Caspar v. Sternberg. Aus dem Deutschen. — 
XIV. Die Ruinen von Eugelhaus bei Karlsbad. 

6. Jahrgang. 1836* — I. Pürsten, Fürstin- 
nren u. a. ausgezeichnete Personen , die Karlsbad 
von 1826—1835 besucht haben \ wohl classiäcirt. 
Eine lange Liste! — II. Liste der Werke über 
Karlsbad. Fortsetzung (s. Alman. v. 1834), 23 
grössere u. kleinere medic , belletristische u. s. w. 
Aufsätze u. Bücher sind genannt. — HL Rück- 
blick auf die Saison von 1835. Viel Polemik über 
das alte, den de Ca rro* sehen Schriften gewiss 
nicht zur Zierde gereichende Capitel, ob die Natur 
oder Dr. St r uv e besseres Mineralwasser bereite ? 
,,Duo cum faoiunt idem, non est idein!" meint der 
Vf. , besonders in Bezug auf das neuerdings in den 
Quellen vorgekommene Jod u. s. w. — IV. Die 
knnstl. Mineralwässer vor dem Richterstuhle der 
Wissenschaft, von Hrn. H. C. Creutzburg. Aus 
dem Deutschen. Der Vf. „beklagt den Zustand der 
Wissenschaft, wo es erlaubt sei, zu behaupten, 
der Mensch habe den Schleier der Natur gelüftet 
u. operire ebenso gut wie sie !" Er bringt jedoch 
mehr Gründe des Glaubens als des Wissens beij 
vielleicht ist der kurze Aufsatz eine Stelle aus ei- 
nem Briefe u. ursprünglich nicht zum Drucke be- 
stimmt ? — V. Modernes Treiben in Karlsbad (Pra- 
tique moderne de C.) von Romberg; aus (Jas- 
per 's Wochenschrift. (Siehe Jahrbb. Bd. X. S. 59.) 
— VL Wirkung des Karlsbader Wassers auf die 
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nach der Littiotripsie zurückgebliebenen Steinfrog- 
mente. Brief des Hrn. Dr. Bi gel an de Carro *). 
Der Briefsteller erzählt uns seine Leidens - u. Ge- 
nesungsgeschichte u. feiert die Erfindung Ci vie- 
le' s eben sowohl, ab die längst erprobten Heil- 
wirkungen des Karlsbades, auf eine aus diesem 
Munde doppelt erfreuliche Weise, indem er Winke 
über die Gebrauchsweise n. Warnungen, welche 
Beberzigung verdienen, beifügt. — Beigerügt ist 
die Analyse einiger in Folge der Kur bei einem 
Kranken abgegangenen Steine, auf pyrochemi- 
schem Wege, von Creutzburg. — VII. Be- 
steigung des Hirschenspruugs durch Peter den 
Grossen im Jahre 17U. — Vni. Das Karlsbader 
MauersaUy von Prof. Dr. Ad. Pleischl zu 
Prag. Dia in den Umgebungen der Quellen an 
den Mauern u. in den Badehäusern häufigen An- 
flüge von Salzen besteben aus schwefelsaurem Na- 
tron (hauptsächlich), schwefeis. Kali, kohlen*. Na- 
tron, Kalk u. Magnesia, aber keinen salzsauren 
u. s. w. Salzen. Ihren Ursprung will der Vf. weni- 
ger durch mechanisches Emporreissen in den Däm- 
pfen, als vielmehr durch Aufsteigen vom Boden 
her durch CapUlarität erklären; man werde dem- 
nach das Eutstehen des Mauersalzes verhüten, wenn 
man am Boden Bleiplatten einmauere, wie mau 
es in ähnlichen Fällen in Eugland thut. Das an 
anderen Orten, z. B. in Prag, vorkommende 
Mauersalz unterscheidet sich raeist von dem in 
Karbbad nur quantitativ, obschon an manchen 
Stellen, durch die Localität bedingt, auch bis- 
weilen salpetersaure Salze darin vorkommen kön- 
nen. — IX. Geld, in Karbbad 1695 beim L'hom- 
bre gewonnen , zum Bau einer Kirche verwendet. 

— X. Dritter Rückblick auf die böhmische Lite- 
ratur u. s. w. (siehe oben). — XI. Versuch über 
dieOscillatorieh der Karlsbader Therme von C o r d a 
(vgl. oben). Ein neuer interessanter, von zierlichen 
Zeichnungen begleiteter Beitrag zur Kenntnis» der 
grünen Materie des Karls bades u. der zunächst 
verwandten Geschöpfe. C. giebt zugleich eine Sy- 
stem. Beschreibung von 63 , zum grossen Tbeile 
neuen, Arten von Oscillatoria , 1 Opbiotrix, 5 
Sphaerodesmus, 5 Sphaerozyga u. 3 Cochlyothrix. 

— XIL Betrachtungen Uber die Mineraiwässer von 
Dr. C. G. Carus aus Dresden. Aus H u f e 1. Jour- 
nal 1836. (Siehe Jahrbb. Bd. XII. S. 277) in kur- 
zem Auszuge. — XIII. Die Neothetmes de Pari* 
u. das Royal german Spa von Brighton. Kurze 
Anzeige von dem, was beide Anstalten bieten; sie 
schliesst mit dem Ausspruche des Dr. King zu 
Brighton: „dass, wenn auch diese Wässer nicht 
absolut dieselben seien , sie (die engl. Aerzte) zu- 
frieden seien , dadurch in Besitz neuer , besonders 
begabter Mittel gekommen zu sein, welche Krank- 
heiten, die den übrigen Mitteln widerstanden, bei. 
len." Wenn der Herausgeber diess eine edle u. be- 
scheidene Sprache nennt, welche des wahren Arz- 

I) Von democlben Briefe »arde «uch ein Abdruck im 8. i, 
Karbbad au-gegebco , der iu uustre Handc g elaagle. it. 
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tes würdig sei, Verbesserungen aber nicht aus- 
schliefe, sondern selbst anregen möge 41 ; so stim- 
men wir ibin hierin wohl von Herzen bei. — 
XIV. Nachtrag (zu 1834) Uber die Behaiin von 
Nürnberg, voin Grafen Casp. v. Stern berg. — 
Hiermit scbliessen die beiden , eine interessante u. 
belehrende Leetüre darbietenden Bändeben, de- 
ren Fortsetzung wohl nicht ausbleiben wird. 

H. & Richter. 

55. Traitl clinique des maladies du coeur, 
precede de recherches nouvelles sur Vanatomie 
et la physiologie de cet organe ; par J. B o u i 1- 
1 a u d , prof. de clinique med. ä la faculte de 
med. de Paris , avec des planches gravees. Paris, 
J. B. Bailiiere. 1835. 8. Tome I. XXI u. 534 S. 
(15 fr. 2 Tomes.) Gewissermasseu ist die vorlie- 
gende Schrift nicht die erste, welche B. über die 
Herzkrankheiten bekannt macht. Schon im J. 1824 
erschienen B e r t i n ' s Untersuchungen über diesen 
Gegenstand, welche von Bouillaud zusam- 
mengestellt u. redigirt worden waren. Die seit 
jener Zeit verflossenen 10 Jahre gaben ihm viel- 
fältige Gelegenheit, in den Hospitälern von Paris 
seine Beobachtungen über die Krankheiten des 
Herzens fortzusetzen u. sich mit neuen Thalsa- 
chen zu bereichern , was schon daraus hervor- 
geht, dass er in diesem Werke fast 200 neue 
Fälle mittheilt. 

Der Vf. ist ein leidenschaftlicher Verehrer von 
Broussais u. hat diese Verehrung bei häufigen 
Gelegenheiten, nicht seilen mit Hintenansetzung 
der Achtung gegen andere würdige Männer, laut 
ausgesprochen. Diese Monomonia Broussai- 
siana macht es erklärlich, dass er in dem Vor- 
worte zu 'diesem Werke die Median als die ver- 
einigte Mechanik, Physik u. Chemie des Organis- 
mus charakterisiren will, dass er nicht mit der 
gebührenden Anerkennung die Arbeiten Krey- 
aig's, B urns's u. Testa's erwähnt, u. über- 
haupt nur eine magere histor. Skizze von dem 
giebt , was im Verlaufe der Jahrhunderte für die 
Diagnose, die Pathologie u, die Therapie der Herz- 
krankheiten gethan ist. Er erklärt von vorne 
weg, dass ihm es in den letzten Jahrengelungen 
sei, den dichten Schleier zu lüften, welcher die 
Pathologie des Herzens umgeben, u. äussert sich, 
über seine Leistungen unumwunden in folgender 
Weise: die bisher höchst vage Lehre von den 
Aneurysmen, Verletzungen u. organ. Affectionen 
des Herzens sei durch ihn auf bestimmte Basen 
zurückgeführt , er habe dargethan, dass namentl. 
die Summe von Erscheinungen, welche seit Cor- 
visart als charakteristische Zeichen der Hyper- 
trophie , des Aneurysma cor (Iis galten, nichts 
weiter als das Resultat eines Leidens der Klap- 
pen seien. Erst seit ihm u. durch ihn bestehe 
eine Pathologie der Herzbeutelentzündung , deren 
Diagnose gegenwärtig so bestimmt, wie die der 
Pleuritis, sei (als wenn die Arbeilen des trefflichen 
Louis, Andra), u. auch einiger englischen u. 
deutschen Aerzte werthlos wären Ref.). Er habe 



dargethan, dass die Hälfte der von acutem Rheu- 
matismus Heimgesuchten auch an acuter Pericar- 
ditis leide , welche dem gemäss als ein Element 
der acuten Gliederkrankheit angesehen u. mit 
kräftigen Blutentziehungen behandelt werden 
müsse. Nur durch ihn sei die acute Entzündung 
des das Innere des Herzens auskleidenden serös- 
fibrösen Gewebes erkannt worden u. habe als 
Endocarditis einen Platz im patholog. Systeme 
erhalten. Auch diese sei eine häuGge Complica- 
tion des Rheumatismus u. erzeuge das Asthma der 
Greise, was vor ihm niemand ausgesprochen habe. 

Das TVerb beginnt mit neuen (!) Untersu- 
chungen über die Anatomie u. Physiologie des 
Herzens. Diese Untersuchungen eröffnet B. mit 
einigen Aeusserungen gegen Laennec u. Cor- 
visart, denen er den Vorwurf macht, die Ana- 
tomie u. Physiologie des Herzens vernachlässigt 
zu haben. Die anatom. Beschreibung des Herzens 
finden wir sehr genau u. deutlich. Neu mag die 
Angabe sein, dass der Umfang der rechten Herz- 
kammer zuweilen 6" u. der der Unken 4" beträgt, 
dass die rechte 2" 8"' u. die linke 3" lang zu 
sein pflege , dass die rechte Herzkammer nicht so 
tief herabsteige, als die linke, u. dass beide Herz. 
Ventrikel keine parallele Richtung zu einander 
haben. Ob indessen diese Angaben unter allen 
Umständen auf ein normal gebildetes Herz pas- 
sen, lassen wir dahin gestellt. An jeder Herz- 
kammer unterscheidet der Vf. die der Vorkammer 
zugekehrte u. die der Aorta oder der Lungen- 
arterie zugewandte Abtheilung. Mit Gerdy, 
Wolff u. Duncan nimmt er an, dass die Herz- 
kammern aus mehreren über einander gelegten 
Muskellagen bestehen , deren Zahl im linken 6 u. 
im rechten, 3 beträgt, die Bündel der äusseren La- 
gen hätten eine schiefe Richtung von oben nach 
unten , von vorn nach hinten u. von rechts nach 
links, die mittleren eine entgegengesetzte Rich- 
tung, die tiefsten eine grade. In den Vorkam- 
mern konnte er zwei Fleischlagen, eine äussere 
u. eine innere, unterscheiden, auch glaubte er 
besondere kleine Muskeln für die Klappen auf- 
gefunden zu haben u. nennt diese M. lensores, 
elevatorcs et adduetores valvularum mitr. u. s.w. 
Ausserdem hat das Herz noch ein fibro- ligamen- 
töses Gewebe an den Uebergangspunkten der 
Herzkammern in die Vorkammern u. in die aus 
ihnen entspringenden grossen Gefässstämme, 
ebenso an den Basen der Klappen. Dieses Gewebe 
pflegt sich allein zu verknöchern. Der Vf. ver- 
weilt besonders bei der innern, die Herzhöhlen 
auskleidenden Haut , welche er Endocardion 
nennt. In gesundem Zustande fand er 6ic weiss, 
halbdurchsichtig , gleich den serösen Hauten 
leicht eine rothe Farbe annehmend, dünn wie 
die Spinnwebenhaut , dicker in der linken, als in 
der rechten Herzhälfte , u. in den Ventrikeln 
stärker, als in den Vorkammern, am stärksten 
an den arteriellen u. atriösen Ausgängen, welche 
auch vorzugsweise den Sitz einer krankhaften 
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Veränderung so tein pflegen. Oft entdeckte B. Der Unterschied zwischen dem Orif. ventrkule-pelm. n. 
hier vollkommene Pseudomembranen, oft aber 0601 0rif aur ' 

culo— Ten tnc, dextrum ist 1" 2J"', zvri— 
auch eine wirkliche Hypertrophie des darunter- * c,len deiB <,riß «5-- v — triculo-pulm. u. dem Orif. ventri- 
Kegenden Zellgewebes. In» gesunden Zustande be- D1e mUlUire H3he „. Brmte ^ valvula^'^spill^ 

betrug 9" 



merkte er eine innige Verbindung zwischen dem 
Endocardion u. dem darunterliegenden Zellge- 
webe, im kranken dagegen ist die Verbindung 
weniger fest , u. die Haut leicht trennbar. Ge- 
fasse u. Nerven konnte er nicht auffinden. — . 
Lieber das Gewicht u. die Dimensionen des Her- 
zens im gesunden Zustande ergiebt sich aus de» 
Vf. Untersuchungen Folgendes: das mittlere Ge- 
wicht eines gesunden Herzens beträgt 8 Unz. 
3 Drachm. , das Maximum 1 1 Unz. , das Mini- 
mum 6 Unz. 2 Drachm., der Wuchs u. das Alter 
influiren hierauf bedeutend , ebenso daa Ge- 
schlecht, wenigstens fand B. daa der Weiber leich- 
ter, als das der Männer. 
Der mittlere Umfang des Herzens betrug 

— grösste — — — — — 

— kleinste — — — — — — _ 

Die mitüere Lange — — — 

— grösste — — — _ — _ 

— kleinste — — — — — _ 

Die mittlere Breite — 

— grÖÄüte — — — ' — — 4 

— kleinste — — — — — — _ 3 



die höchste — — — — _ _ _ 9£"' 

— geringste — — — — — — — ß"' 

die mittlere Hobe u. Breite der Valvulae mitrales 8'" 

— höchste — — — — _ qii/i 

— geringste — — — — — — — 5"' 

Die mittlere Hube u. Breite der Valvul ac seniilunares 

arteriae pulmonalis betrag 51"' 



die höchste — 

— geringste — — — _ 
die mittlere ——— — — — — 

— höchste — — — — — — 

— geringste — — — — — 



6"' 
— — 5"' 
aortae 



5"' 



Otudekt» - und IHmen»ioncnvcrhältni$M des Herzens im 



11 g*/// 
0" 6"' — 



8 

10* 
8" 

8" 71" 
4" 

8" 2J'" 
8" U " 
" 6"' 
3" 5'" 



Das mitüere Gewicht war 175 Gramm en , der Unter- 
schied vom normalen Herzen 87 Gr. 
200 Gr., d. Unterschied 

norm. 150 Gr. 
— geringste — — — 135 — — Uaterseh. vom 

norm. 65 Gr. 



die mittlere Dicke — — — _ _ i"UL"< 

— grösste — — — _ _ 2" T" 

— kleinste — — — — __ j// g//» 

die mittl. Dicke der Wände der linken Herzkammer 61"' 

— grösste — — — — — $/// 

— kleinste — — — — _. 5//* 

die inittL Dicke der Wände der rechten Herzkammer 2 j'" 

— grösste — — — — — — 3^"/ 

— geringste — — _ _ _ ll_2"' 

Einen bedeutenden Einfluss auf die Dicke der 

Herzkammern üben Alter, Wuchs, Kraft u. Ge- 
schlecht. 

Die Dicke des Septum ventriculoram betrag II'" 

die mittlere Dicke der Wände des Unken Atrium 11"' 

«— grösste — — — — — . g'" 

— geringste — — — — — — _ 

die mittlere — - — — rechten Atrium V" 

— grösste — — — — — — 21/// 

— geringste — — — — — _ _ |»/ 

Die rechte Herzkammer war ein wenig grös- 
ser, als die linke, u. beide selten geräumiger, als 
der Umfang eines Hühnereies. Dasselbe galt von 
dem Verhältnisse der beiden Vorkammern zu ein- 
ander. 

Der mittlere Umfang des Orificii anrlculo-ventrieularis 

slaistri betrag 8"61'" 

— grösste — — — — — — 3" 10"' 

— kleinste — — — — 3// g/// 

der mittlere — des Orif. aorieventr. dsxtri 3" 10"' 

— grösste — — — _ 4// 

— geringste — — — — . g»/ gut 

Zwischen dem link. u. recht ist also der Unterschied 3' "' 
Der mittlere Umfang des Orif. Tentriculo-aortici. 2" 5'"' 

— grösste — — — — — — _ 2" 

— geringste— — — — — , g" 4"' 

mithin ist das Orificium nuriealo - vertrieuutre sinistr 
am t" 4}"' grösser , als das des Orif. 
aorticum. 



1" 5'~" 
1" 61"' 
1" 

|/// flll 



2" 

— 2" 6'/' 
1" 10"' 

9J"' 
8'" 
1" 5*'" 

= *% 

— % 

— 3"' 



: 

/// 



::: t 



0 



der mittlere Umfang — 6" 9}"', 

— grösste — — — 8" — 

— geringste — — — 6" V" — 
die mittlere Länge war 2" 10"' — 

— grösste — — 3" 4'" _ 

— geringste — — \" 9"' 

— mittlere Breite -- 2" ?»'" 

— geringste — — 
die mittlere Dicke — 

— grösste — — 

— geringste — — 

— mitüere Dicke der Wände der 

6'" 

— grösste — — 81"' — — - 

— geringste ■ — — 5 — — — 
die mittlere Dicke der Wände der rechten Herzkammer 

betrug 2f" 

— grösste — — — — — 3?"/ 

— geringste _______ { " 

Die Henkammern waren enger als im natürlichen 

Zustand«. 

Der mittlere Umfang des Orificii aoriculo-veutricolaria 
sinUtri betrug 3" 4'" Unterscb. norm. 24'" 

— grösste — — 3" 8'" — _ — — 5"' 

— geringste — — 8" — . qui 

— mittlere Umfang des Orif. ventricnlo-aorticnm be- 

trug 2" 4,"' Unterschied vom norm. 1"' 

— grösste — 2" 6"' — — — — — %m 

— geringste— 2" 3'" _____ 1«/ 

— mittlere Umfang des Orif. ventricalo - pulmonalis 

betrag 2" 4"' Unterscb. vom norm. 81"' 

— grösste — 2" 6"' — — — 4/// 

— geringste — 2" 2"' — — — — — 4'" 



Gewicht»- 



de» 



und Ihmcmionenve 
von Hypertrophie. 

Daa mittlere Gewicht betrag 473 Grammen, Untersehled 

gegen normale: 211 n. 



— grösste — — — 



Der mittlere Uinfang des Orif. ventricalo-pulmonale be- der mittlere Umfang — 11" 101'" — n ' 

*-r-L ?S3= -,_. lä , 



— geringste 



2" 6"' 



— atrophische £98 

— Unterschied geg. 

norm. 338 
geg. atroph. 888 

— — norm. 138 
— atroph. 203 

n. 2" 11'" 
itroph.4"6 1 /" 
1" 6'" 
4" 



Digitized by Google 



Kritik der französischen medicinischen Literatur. 



der geringst« Umfang 8" 10"' Unterseh. geg. norm. 10"' 

gegen atroph. 2" 8"' 
die mittlere Länge 4" 7"', Unterschied v. natürl. 1" 

— — atroph. 1" 9'" 

— 5" 3'" — r. natürl. 1" 3"' 

— — atroph. 1" 11'" 

— 3» 7'" _ MiiT i 41'« 

— — atroph. 1" 10"' 

— mittlere Breite 5" Sf "' — — natürl. 1" 91"' 

— — atroph. 2" 9>'" 

— gröwte — 8" 6"' — — natflrl. 4" 

— — atroph. 5" 5"' 

— geringste — 3" 10"' — — natürl. 5*" 

— — atroph. 2" 5"' 

— mittlere Dicke 2" 5J'" — - natflrl. 6 " 

— — atroph. 11"' 

— 3" — — natürl. 5"' 

— — atroph. 1" 1"' 

— 2" — — natürl. 1"' 
_ — atroph. 10"' 

mittlere Dicke der Wände der linken Herzkammer 

— — 10,"' Uoterecb. r. natflrl. 1"' 

v. atroph. 4i"' 

1" i"/ — natürl. 5"' 

— - — atroph. 4i"' 

— — T" — — — nat. o . atr.2"' 

— mittlere Dicke der Winde der rechten Herzkammer 
betrog _ 3J"' <L Unterschied von beiden Ii'" 

— grösste — 44'" — — — 1 — ll'" 

— geringste — 3"' — — 1'" 

Die mittlere Dicke der Wände der linken Vor- 
' kammer betrug 2£'", mithin das Doppelle vom 
natürl. Zustande. Bei der rechten Vorkammer 
betrug sie 21'", mithin ebenfalls das Doppelte 
vom natürl. Zustande. Die mittlere Dicke der 
Wände der linken Vorkammer war 2£'", die der 
rechten Vorkammer 2£"', mithin bei erster um 
die Hälfte, bei zweiter um das Doppelte bedeu- 
tender. DasSeptum ventriculorum war 9|'"dick, 
die linke u. rechte Herzkammer erweitert u. in 
einem Zustande von Hypertrophie, mit Ausnah- 
me von 3 Fällen , wo beide Herzkammern ver- 
engert u. hypertrophisch gefunden wurden. Das 
Orificium atrio - ventrikuläre sinistrum war ge- 
wöhnlich um 7"' grösser, als im natürl. Zustan- 
de , 2mal in Folge einer Verhärtung der Valvula 
bicuspidalis verengt Der Umfang des OriGcium 
atrio- ventriculare dextrum variirte zwischen 5"2'", 
5"9'" u. 4"2" ; . Der Umfang des Ori6c. ventri- 
culo-aorticum war in der Regel bedeutend grösser, 
ebenso der Umfang des Orific. ventriculo- pulmo- 
nale. Die Valvulae tricuspidales waren in der 
Regel nicht gross genug, um die Oefluung gehörig 
zu schlicssen , hin u. wieder auch verdickt, die 
Valv. mitrales bald hypertrophisch, bald verdickt, 
bald ungewöhnlich klein. Dieselben Anomalien 
bemerkte B. hin n. wieder an der Valvula der 
Aorta. — Mit Hülfe der Percussion kann man be- 
kanntlich nach dem matten u. hellen Tone genau 
den Umfang u. die Lagedes Herzens unterscheiden. 
B. bedient sich hierbei nicht des elfenbeinernen 
Plessimeters, sondern percutirt auf seinen Zeige» 
finger. Im gesunden Zustande ist der matte Ton 
nur auf einem 1| bis 2 □" grossen Räume des Pe- 
ricardium bemerkbar, auf einer viel grössern 
Fläche bei Hypertrophie des Herzens mit u. ohne 



Erweiterung der Höhlen u. bei passiven Blulsn- 

- häufungen. — Die Bewegungen des Herzens theilt 
er in äussere oder sic/itbure (Systole u. Diastole) 
n. in innere oder *w*frci/*(K.lappenbewegungen). 
Im gesunden Zustande bemerkt man äusserlich 
allein den Stoas der linken Herzkammer u. nur 
im kranken den t\ß* rechten u. den der beiden 
Vorkammern/ amjSUcbrigen finden wir hier nur 
Bekanntes, zum>Theil als Neues ausgegeben, u. 
nicht unbedingt haltbar. Das Princip der Herz- 
bewegungen erklärt der Vf. nicht ergründen zu 
können , glaubt es aber vom Nervensystem u. 
zwar von den Gangliarnerven abhängig, haupt- 
sächlich auf Brachet's Versuche sich beru- 
fend. — Die mit dem Herzschlage verbundenen 
Geräusche sind nachB. eines Theils bedingt durch 
den Stoss des Hersens gegen die Brustwäude, 
andern Theils aber auch durch sein Streichen an 
den Herzbeutel, durch das Durchströmen des 
Bluts durch die Hershöhlen u. die Bewegungen 
der Klappen. In Bezug auf das Doppelgeräusch, 
welches den Herzschlag begleitet, finden wir nicht 
viel mehr, als was schon Leennec darüber ge- 
sagt hat. Dagegen wiederholt B. , dasa im ge- 
sunden Zustande es wirklich unmöglich sei , die 
Schlüge des rechten u. linken Herzens zu unter- 
scheiden , u. dass die Herzschläge überhaupt am ' 
stärksten unter der Brustdrüse nach aussen u. 
nach innen , mitbin entsprechend den Valv. mi- 
tral, et sigmoid. gehört werden. Am stärksten 
sind sie immer im Präcordium u. werden immer 
schwächer unter dem Stethoskope wahrgenom- 
men, je mehr man sich von der Herzgegend ent- 
fernt. Eine Ergicssüng in der Brust u. ein be- 
patisirter Lungenzustand verändert diess (auf 
welches indessen schon Laenneo aufmerksam 
gemacht hat\ — Der Vf. führt nun die Theorien 
Laennecs, Pigeaux's, Marc d'Espine's, 
Rouannet's, Hope'e, Magendie's, Pior- 
ry's, Hugh Carlisle's über die Herzschläge 
an, welche wir als den deutschen Lesern bekannt 
übergehen, so wie wir auch Herrn B. nicht bei 
seinem Her - u. Querreden über dieselben folgen, 
um so mehr , ab er die Frage ungelöst bei Seite 
schiebt. 

Eine Beschleunigung des Herzschlages bis auf 
140 bis 150 Schläge beobachtete B. bei Pericarditis 
u. Endocardius, bei Encephalitis zählte er kaum 
40, nach der Anwendung . des rothen Fingerhutes 
sah er ihn auf 28 u. 30, u. aogar auf 17 sinken. 
Noch gedenkt er des fadenförmigen Herzschlages, 
des intermittirenden , eioes eigentümlichen, den 
er mit einem Fehltritt vergleicht, des in Unord- 
nung gerathenen, den er durch den Ausdruck 
(tnarc/tisc/i zu bezeichnen glaubt. Nach seiner 
Erfahrung sind alle diese Abweichungen im Rhyth- 
mus des Herzschlages oft nervösen Ursprungs, oft 
aber auch durch acute u. chronische organ. Lei- 
den bedingt. In ähnlicher Weise beleuchtet er 
die Stärke der Herzschläge, die im Allgemeinen 
bei der Hypertrophie permanent gesteigert, in 
16 * 



Digitized by Google 



Kritik der französischen medicinischeii Literatur. 



der Atrophie dagegen unausgesetzt vermindert 
ist. Der grössere oder geringere Raum, auf wel- 
chem die Herzschläge wahrgenommen werden, 
hängt von dem Grade ihrer Stärke ab, u. be- 
gleitet in sofern die Herzhypertrophie u. Atrophie.. 
Auf einem weiten Baume wahrgenommene Herz- 
schläge begleiten aber auch Erweiterungen der 
Höhlen u. dünne Herzwände, indes» das Gegen- 
theil zuweilen bei einer concentrischen Hyper- 
trophie des linken Ventrikels beobachtet wird. 
Der bebende Herzschlag, welchen Laenncc be- 
kanntlich mit dem Spinnen der Katzen verglich, 
zeigt eine Verengerung irgend einer Herzöllnung 
an u. in seiteneu Fällen entsteht es vom Reiben 
ungleicher Wände des Herzbeutels nach Pcricar- 
ditis, wie diess ß. beobachtete. Das Klappenge- 
ruusch tritt bei krankhallen Zuständen stärker 
oder schwächer, deutlicher oder weniger deut- 
lich hervor, was der Vf. streng unterschieden 
wissen will (was indessen übertrieben scheint, 
da ein stärkeres Klappengeräusch oifenbar auch 
deutlicher gehört werden muss). Mehr Berück- 
sichtigung verdient ihr Klang, der auch verschie- 
den sein kann, obgleich die Beschaffenheit der 
Brustwände, der Lungen u. s. w. hierauf nicht 
ohne Einfluss ist. Den trocknen, pergamentartigeu 
Klang beobachtete B. bei hypertroph. Verdik- 
kung der Klappen der linken Herzhälfte u. vor 
Allem der mützenförmigen Klappen, den heisern 
Klang bei einer weichen Auflockerung derselben. 
Statt des Klappengeräusches wird bei krankhaften 
Herzzusländen ein Blasebalg-, ein Raspel-, ein 
Feilen- oder ein Sagegeräusch gehört, auch ein 
musikal. Pfeifen, ein Seufzen. Das Blasebalgge- 
räuschist nach Ii. eine Folge der Verengerung der 
Herzeingänge, besonders beiKlappcnverhärtungen. 
Aber es kommt auch bei Individuen vor, dessen 
Herzhöhlen nach dem Tode fibröse Concretionen 
enthalten, dieer als Resultate einer statt gefundenen 
Endocardilis ansieht, ferner bei incrustirten Aus- 
wüchsen auf den Klappen, bei Verwachsungen der 
Klappen mit den Herzwänden, bei zu kleinen Klap- 
pen, die die HerzöfTnungcn nicht genügend schlös- 
sen, vorübergehend bei Hypertrophie u. gleichzei- 
tiger Erweiterung der linken Herzhöhlen, bei chlo- 
rotisch- nervösen Individuen, bei Zuständen von 
Anämie. Das musikal. Pfeifen betrachtet B. nur 
als einen höhern Grad des Blasebalggerauschcs, 
das Raspel-, Feilen - u. Sägegeräusch als das Re- 
sultat einer knöchernen Verhärtung. Statt des 
Doppclgeräusches im Herzschlage vernahm B. zu- 
weilen ein drei - u. vierfaches , nämlich bei Ver- 
engerungen einer der Hohlen mit Verhärtung der 
Valvuln nach Pericarditis. Eine Verschmelzung 
der beiden Herzgeräusohe in ein BlasebaJggcräusch 
bemerkte er nach Endo-peiicardilis. Das An- 
schlagen des Heizens an die Brustwand bringt 
unter manchen Umständen (unter welchen? ist 
nicht gesagt) ein mttullUclua Tönen hervor, von 
weichem man am besten einen Begriff bekommt, 
wenn man eiue Handfläche aufs Ohr legt u. mit 



einem Finger der freien Hand leise auf den Rük- 
ken der ersten klopft. Dieses metall. Tönen wird 
oft in einem weiten Umfange wahrgenommen. 

Die Berührung des Herzens mit dem Herzbeutel 
veranlasst zuweilen ein Geräusch, wie wenn man 
ein Stück Taffet oder feines neues Papier knit- 
tert. Es ist isochronisch mit den Palpitationcn 
des Herzens. Ebenso verursacht es ein Geräusch, 
wie wenn neues Leder gedrückt werde ( was 
aber selten vorzukommen scheint), oder auch ein 
Geräusch wie vom Raspeln eines harten Körpers. 
Die beiden ersten Geräusche begleiten eine acute 
Herzbeutelentzündung, das zweite kommt be- 
sonders bei vorhandenen Pseudomembranen auf 
dem Pericardium vor, das dritte bei fibrösknor- 
peligen Platten , welche die Oberfläche des Herz- 
beutels reiben. 

Von den Arterienschlägen im gesunden Zu- 
stande sagt der Vf.: wenn man das Stethoskop 
fest aufsetzt, so hört man ein dumpfes Ge- 
räusch, das nach dem Alter, dem Körperbau, 
dem Geschlechte, dem Umfange der Arterien stär- 
ker oder schwächer ist. Auch die Beschaffenheit 
des Blutes inftuirt auf das Geräusch , das ein ein- 
facher Schlag ist u. mit der ersten Hälfte des 
Herzschlages isochronisch gehört wird. Das Ar- 
teriengeräusch im kranken Zustande ist nach ß. 
entweder ein gewöhnliches u. aussetzendes Bla- 
sen , oder ein anhaltendes Blasen, oder das Non- 
nengeräusch und das modulirtc Seufzen oder der 
Gesang der Arterien. — Das gewöhnliche u. aus- 
setzende Blasen entsteht, wenn irgend ein Druck 
auf die Arterien geschieht, bei Aneurysmen, bei 
Verkuöcherungen mit Verengerung der Arterien, 
beim Aneurysma varicosum , bei einer grossen 
Aufregung magerer , namentlich bleichsüchtiger 
Personen. Es ist isochronisch mit der Systole des 
Herzens u. der Diastole der Arterien. — Das 
anhaltende Blasen und das Nonnengeräusch sind 
nur verschiedene Nuancen eines Geräusches. Das 
letztere findet sich besonders in den Carotiden, in 
den Art. subclaviis u. in den Schenkelarlericn. 
Das Singen der Arterien u. das Nonnengeräusch 
beobachtete B. vornehmlich bei jungen bleich- 
süchtigen Frauen, bei Hypochondristen , Hyste- 
rischen u. zu Blutungen sehr Prädisponirten, das 
erstcre besonders bei sehr mageren, das letztere da- 
gegen mehr bei noch dickbeleibten Personen. 

In Bezug auf die Auscultation der Schwan- 
geren sagt B., dass er in den ersten Monaten der 
Schwangerschaft oft 170 Fötalhci-zschläge in der 
Minute gezählt u. sie in der Regel am stärksten 
in der Nähe des Nabels gefunden habe, zuweilen 
von einem Blasen begleitet. Das sogenannte 
Placcntagernusch nennt er ein unzuverlässiges 
SchwangerschaAszeichen , da es auch durch den 
Druck auf die Beckenarlericn hervorgebracht wer- 
den kann, wie unter Andermein hier mitgctheilter 
Fall beweist, wo die Gegenwart desselben meh- 
rere Pariser Aerzte zu dem Glauben an eine Ex- 
trautei inschwangerschaft u. dem gemäss zum 
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Bauabschnitte verleitete — man fand eine Entar- cope. In ihren folgen unheilbar erklärt er die 
tung des Eierstocks! Nach diesen Präliminarien Verhärtungen der Klappen mit Verengerung der 
geht der Vf. zu den Krankheiten des Herzens im Herzöflhungen , manche chronische Herzbeutel- 
Allgemeinen über, u. bespricht zuerst den Sitz u. u. Herzentzündungen. Unter einer angemessenen 
die anatom. Zeichen der Herzkrankheiten. Nur Behandlung heilbar fand er die acute Pericar- 
aellen fand er das ganze Herz ergriffen, gewöhn- ditis, Carditis u. Endocardilis; von der Hyper- 
lich nur eine Höhle, oder nur einen Theil der- trophie des Herzens ohne Erweiterung oder Ver- 
aelben oder eins der bildenden Gewebe, oft wa- cngerung der Herzhöhlen u. ohne bedeutendes 
ren es die Wände allein , oft auch nur die Kiep- Leiden der Klappen, so wie von der Verdickung 
pen. Uebrigens gesteht er zu, dass nicht alle Herz. u. partiellen Verknorpelung des Pericardii nimmt 
krankheiten für das anatom. Messer zugangliche er an, dass sie bei einem angemessenen diätet. 
materielle Spuren hinterlassen , u. dass das Seal- Verhalten niemals gefährlich werden. Kräftige 
pell überhaupt nur über einen todten Körper u. allgcni. u. örtl. Blutentziehungen bilden die Basis 
nicht über einen lebenden Organismus Aufschiusa seiner Heilmethode. Selten beobachtete der Vf. 
geben kann. Die Auscultation u. die Percussion die Herzkrankheiten von Complicationen frei, 
erklärt er als die Hauptmittel zur Feststellung der wo Pericarditis, da sah er auch Eodocarditis, wo 
Diagnose bei Herzkrankheiten , leider gewähren diese beiden , da fand er auch nicht selten Ent- 
beide Mittel, die Ref. gewiss hochstellt, hier nicht zündung des Brustfells u. der Lungen u. acuten 
die Sicherheit , wie bei Krankheiten der Lungen. Rheumatismus. Reine Nervenübel des Herzens 
Ausser diesen sind die durch Herzübel bedingten bestehen gern neben Algien in anderen Organen. 
Einflüsse auf andere Organe u. die daraus her- Nach diesen allgemeinen Bemerkungen geht 
vorgehenden Reactionen wichtige Hüllemiltel der ' B. zu den besonderen Herzkrankheiten über , u. 
Diagnose. beginnt mit der Herzbeutelentzündung. Er be- 
In äliolog. Beziehung bemerkt B, dass theila ginnt mit einer Anzahl Krankengeschichten, die 
übermässige Körperanstrengungen, Excesse aller er in drei Kategorien zusammengestellt hat, de- 
Art, heftige Gemüthsalfccte häufig die Herzkrank- ren erste die begreift, wo der Tod im Zeit- 
heiten hervorrufen , dass andern Theils aber alle räume der entzündl. Congcstion u. der Eiterung 
andere Körperleiden sehr geeignet sind, Herz- erfolgte, indess die zweite denen gewidmet ist, 
übel hervorzurufen. Auch stellt er selbst die wo schon Pseudomembranen sich zu bilden an- 
Möglichkeit der Einwirkung dieser Ursachen auf gefangen hatten, u. die dritte die enthält, wo 
das Herz des Kindes im Mutterleibe nicht in Ab- die Ausschwilzungen in ein fibröses Knorpel- u. 
rede, u. ist der Meinung, dass diess die Quelle selbst Knochengebilde sich zu verwandeln be- 
für Monstrabildungen werden könne. gönnen hatten. Im Ganzen sind 26 einzelne Fälle 

Was B. über die innere Ursache der Herz- erzählt, welche 117 S. füllen. Lächerlich ist es, 
krankheiten sagt, ist nicht sehr haltbar u. zeigt, wie der Vf. in dem Epilogismus zu den einzelnen 
wie immer, die Schwäche der französ. Aerzte, so- Krankheitsfällen darzuthun sich abmüht , dass 
bald diese sich in das Bereich der allgemeinen u. ohne die von ihm angewandten kräftigen Blutent- 
generellen Pathologie wagen. Er theilt die Herz- Ziehungen die Kranken noch schneller würden 
krankheiten in 2 Gassen , in deren erste er alle gestorben sein. Da, wo der Verlauf der Herzbeu- 
Abweichungen in Bezug auf Form, Bau, Lage, telentzündung mehr chronisch gewesen war, wie- 
Umfang , Farbe , Verhältniss der Höhlen zu ein- sen die Leichenöllhungen so zu sagen immer ein 
ander bringt, indess er in die zweite alle Verän- gleichzeitiges Leiden der Herzsubstanz, der Klap- 
derungen in den vitalen Acten des Herzens auf- pen u. der die Herzhöhlen auskleidenden Haut 
nimmt u. diese in zwei Unterabtheilungen spal- nach, was übrigens auch Hope u. Corvisart 
tet , von denen die eine die Veränderungen des in gewisser Beziehung beobachtet hatten, 
organischen u. die andre die Veränderungen des Die Geschichte der acut. u. chron. Pericarditis 
dynamischen Lebens in diesem Organe begreift, beginnt der Vf. mit der Beschreibung der Leichen- 
Dass diese Eintheilung nichts weniger als neu befunde, wobei er sich ebenfalls an die oben 
ist, bedarf nicht gesagt zu werden, B. aber hält erwähnten Kategorien gehalten hat. War der Tod 
sie dafür. Ueber den Verlauf u. die Dauer der im Zeiträume der Congestion u. der Eiterung er- 
Herzkrankheiten im Allgemeinen sagt er multa, folgt, so fand B. in der Regel eine Injectio capilli- 
aber nicht mullum, u. wir wünschen, dass, wenn formis auf dem Herzbeutel, welche indessen auch 
diese Schrift einen Uebersetzer finden sollte, die- zuweilen fehlte , oft auch eine Blutergicssung in 
aer an der Uebertragung dieser Flatus voöa sich dieser Haut, welche gewöhnlich dicker u. weni- 
niebt abmühen, sondern sie überspringen möge, ger durchsichtig als im gesunden Zustande er- 
wie wir hier thun ! schien. Fehlte eine Ergiessung , so fühlte sich 

Corvisart erklärt alle vollkommen ausge- das Pericardium wohl trocken an u. löste sich 

bildeten organ. Herzkrankheiten für unheilbar, leicht vom Herzen ab. Die ergossene Flüssigkeit 

B. ist nicht der Meinung. Unbedingt unheilbar ist nicht selten flockig trübe oder auch klumpig, 

nennt er Rupturen des Herzens, eine plötzliche auch roth, blutig, oft blüt wasserartig u. mit 

Blutanhäufung im Herzen iu zuweilen die Syn- Pseudomembranen vermengt, u. beträgt hin und 
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wieder nur einige Unzen , oft aber auch mehrere 
Pfunde. Zuweilen war sie auch milchig n. hatte 
alle Eigenschaften eines wirklichen Eiter*. Die 
Pseudomembranen haben eine ungleiche, höcke- 
rige, netzartige Oberfläche , so das« das mit sol- 
chen Pseudogebilden bedeckte Herz im eigentli- 
chen Sinne einer Ananasfrucht oder einem Kienn- 
apfel gleicht. War der Tod in einer spätem 
Krankheitsperiode eingetreten, so verdickt sich 
das Pericardium u. versinkt in einen hypertroph. 
Zustand, wenn nicht eine Pseudomembran den 
Herzbeutel überzieht u. mit ihm eine innige Ver- 
bindung eingeht, obgleich es auch geschieht, dasa 
zwischen diesen beiden eine Wasser- oder Eiter- 
ausainmlung statt findet. Die Pseudogebilde ha- 
ben allerlei Formen, Gestalten u. Farben. Ge- 
wöhnlich sind sie fibröser Natur, nicht selten 
aber auch knorpelig oder selbst verknöchert. 
Dabei pflegt die innere Haut des Herzens roth u. 
dicker, als im natürl. Zustande, besonders an 
den aufgelockerten Klappen, u. mit dicken Blut- 
kJumpen bedeckt zu sein. Bei einem langsamen 
Verlaufe der Krankb, ist die Muskelsubstauz des 
Herzens entweder hypertrophisch, oder erweicht 
u. selbst zerreib! ich. Als mehr oder weniger 
charakterist. Zeichen der Perioarditia in der Pe- 
riode der Congeslion u. der Eiterung bezeichnet 
B. einen heftigen Schmers unter der Brustwarze 
oder gegen das untere Ende des Brustbeins, oft 
das ganze Pericardium einnehmend tu von hier 
sich bald gegen die linke Achselgrube u. den lin- 
ken Arm, bald gegen das Diaphragma, die Hy- 
pochondern sich hin verbreitend. Er ist bald ste- 
chend, bald schneidend, bald reissend, zuneh- 
mend unter der Percussion , beim Husten und 
Athmen u. gestattet dem Krauken nicht, die 
linke Seite zu strecken u. auf ihr zu liegen. Zu- 
weilen ist er aber auch nur dumpf oder selbst 
ganz fehlend , oder auch durch andere Leiden 
maskirt Je einfacher u. je reiner die Pericardilis, 
desto schmerzloser ist sie nach dem Vf. Die Per- 
cussion giebt nur dann Aufklärung, wenn schon 
eine starke Eigie&sung eingetreten ist. Das Leder- 
geräusch ist nicht immer vorhanden , wohl aber 
das Geräusch wie vom Reiben mit einem Reib- 
eiserl oder mit einer Säge, zuweilen auch ein Blase- 
balggcräusch,ein Geräusch vom Zusammenknittern 
des Tafle ts. Der Puls ist bald regelmässig und 
voll, bald klein, unterdrückt, beschleunigt u. 
unregelmässig, die Haut bald warm u. feucht, 
bald trocken u. heiss. Zuweilen ist Dyspnoe, Un- 
ruhe, eine entstellte krampfhafte Gesichtsbildung, 
Delirium vorhanden. Dieses Vorhandensein u. 
Fehlen einzelner Symptome ist nach B. durch et- 
waige Complicationen mit Entzündungen anderer 
Organe bedingt, was er durch Verweisung auf 
einzelne, von ihm im Buche raitgetheilte Kran- 
kengeschichten darzuthun sucht* In späteren Pe- 
rioden der Krankb., wo schon Pseudomembranen 
u. Adhäsionen statt finden, soll nach B. das Ge- 
räusch wie von neuem Leder am häufigsten u. 



deutlichsten sein , übrigens keine besonderen 
Symptome das Dasein dieser Pseudogebilde beur- 
kunden. Als häufigste Ursache nennt der Vf. eine 
schnelle Erkältung nach vorangegangener Erhiz- 
zung , datier begleitet die Krankheil so oft den 
acuten Rheumatismus. Die meiste Empfänglich- 
keit besitze das Alter zwischen dem 10. u. SO* 
Jahre. Die Vorhersagung stellt B. nicht ao unbe- 
dingt ungünstig, wieCorvi sart, Laenneou. 
Andere, so lange die Krankh. nicht mit anderen 
complicirt auftritt, als mit sehr ausgesprochener 
Endocarditis, Pleuritis u. Pleura-pneumonia u. so 
lange keine starken Ergiessungen vorhanden sind. 
Genesung tritt zwischen dem 7« u. 14. Tage ein. 
Seine Heilmethode ist kräftig blutentziehend. 
Eilf Krankengeschichten, wo die Herstellung nach 
diesem Verfahren gelang , machen den Beschluss 
des ersten Bandes, dem mehrere Abbildungen 
beigegeben sind, welche das Herz im gesunden 
n. kranken Zustande versinnlichen. Ueber den 
zweiten Band dieses Werkes werden wir im näch- 
sten Stücke berichten. Heyfelder. 

56. Monographie compleU sur les maladies 
du ./om, par A. Bonnet, doct en med., membre 
de la societe de med. de Bordeaux etc. etc. Ouvrage 
qui a obtehuune midaiUe cfor ä la socUtf medi- 
cale d 1 Emulation, Paris, chez Just Rouvier et R. 
LeBouvier. 1835. 8. Pag. XV, 200. (Prix S Fr. 
50 Cent.) — Die Aufgabe der Societe d'emula- 
tion u. die ursprüngliche Abhandlung hatte zunächst 
nur die acute u. ebron. Hepatitis Tor Augen ; hier 
erscheint dieselbe vor dem grössern Publicum ab 
Monographie complete sur les maladies du foie, ob- 
gleich im Grunde ausser von den verschiedenen 
Formen der Hepatitb nur noch (S. 147 — 200) 
unter der Aufschrift: „Passive Congestionen des 
Blutes in der Leber'* auf eine sehr unvollständige 
Art von den Leberblutungen, der Asthenie der 
Leber, Atrophie derselben, den Gallensteinen, 
der Wassersucht in Folge von Hepatitb, den Krank- 
heiten der Ausrührungsgänge der Galle, der Gelb- 
sucht u. den Mbchungsveränderungen der Galle ge- 
handelt wird. — Dieser, den neuen Zusatz des 
Buches, welcher dasselbe zur Monographie erhe- 
ben soll, «harakterbirenden Abgerbseuheit u. Ober- 
flächlichkeit entgegen ist der 1. Theil über Hepa- 
titb acuta u. chronica nicht ohne Werth. Der 
Grundgedanke bt der, dass die entzündl. Reizung 
in der Leber, wegen der geringem Aniinalitat 
dieses Organs, sich auf verschiedenen Stufen er- 
halten u. mannigfache, oft scheinbar eiuander ent- 
gegengesetzte, Störungen erregen könne, deren 
richtige Beurtheilnng nur durch die genaue Wür- 
digung des ihnen zu Grunde liegenden Reizungs- 
u. resp. Rntzündungszustaudes möglich werde. Für 
die Symptomatologie u. Diagnose der acuten Leber- 
entzündung bt es aber nach dem Vf. von der gröbs- 
ten Wichtigkeit, sich von dem Antheüe zu über- 
zeugen, den io der Mehrzahl,, ja in allen Fällen 
«in entzündl. Leiden der Schleimhaut des Magens 
u. Duodenum , so wie des iiauchfelb an der Ent- 
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stchaagderKraukh. nimmt. (Gastro-hepato-peri- de Barcelone, membre dea societes med. et litte- 
tonitis.) Hiernach verwirft der Vf. die Eintheilung raires de Strasbourg, Bordeaux, Metz, Cbalons 
in Hepatitis profunda s. parenchymatös* u. super- sur Marne, Douai etc. Deuxieme editton. 1835. 
ficialis, ebenso wie die Ansicht derer, welche eine XXIV et 616 P. 8. (7 Fr. 50 Cent.) — Eine Mo- 
Hntztindung des untern Bauchlellüberzuges der nographie über die Wunden des Kopfes u. die Ent- 
Leber u. der Galle bereitenden Organe untersohei- zündung des Gehirns, als Folge derselben, tou 
den (S. 46). Einige interessante, grösstenteils 616 8. wird bei deutschen Wundärzten schon des 
aber anderen Beobachtern entlehnte, Krankenge- Volums wegen die Aufmerksamkeit in Anspruch 
schiebten dienen ihm zum Belege dieser Ansicht, nehmen ; jedoch darf man hier, wie fast bei allen 
Den Einwurf, dass oft Leberabscesse sich bilden franse*. Autoren , nicht übersehen, dass Beobach- 
bhne vorhergegangene Hepatitis, wenigstens ohne tungen, dem Texte einverleibt, mehr ab den drit- 
die von entziindl. Affection des Peritonäura her* ten Theil der Arbeit einnehmen. Wenn auch nicht 
rührende Scbmerzbaftigkeit der Lebergegend,, be- geleugnet werden kann, dass diese Art der Dar- 
seitigt er durch die And ral' sehe Angabe , dass Stellung für die Belehrung vorteilhaft ist, so 
theils solche A bscesse mehr der chronischen oder finden sich doch auch hier manche Beobaohtun- 
auch der partiellen Hepatitis angehören (?), theils gen, die weder etwas für, noch gegen die an— 
dass A. nur einen, auch vom Vf. beobachteten, gewandte Metbode beweisen, Uebrigens müssen 
Fall acuter Hepatitis kennt, in welchem die Gegen- wir uns bei dieser Arbeit nur auf Angabe des In- 
wart eines gleichzeitigen Magen- u. Darmleidens haltes beschranken, weil eine speciellere Anzeige za 
zweifelhaft blieb. Recht gut ist (S. 48) die Zeich- viel Raum in Anspruch nehmen würde, 
nuug der chron. Hepatitis \ „sie lässt, u meint Nach einer geschiohtl. Einleitung gelangt der 
der bescheidene Vf. selbst, „nichts zu wünschen Vf. p. 21 zum 1. Cap., welohes die Wunden der 
übrig." (!) Ebenso sind die Bemerkungen über äusseren Bedeckungen u. die des Cranium, Fractu- 
Lebera bscesse, Physoonie der Leber, den Antheil les du crime, umfasst. Dieses Cap. zerfallt in 3 
ehronischerEntzüudungszustande an der Entstehung Abschn., deren erster die Wunden der weichen 
der „Leberobstructioncn" der Alten (Scirrbus, Tbeile n. ihre Behandlung, die mauche Eigenthüm- 
Krebs, Melanose, Hydatiden u. s. w.) , wenn auch lichkeit darbietet u. darum die Beachtung deutscher 
nichts Neues enthaltend, doch ziemlich vollständig. Wundärzte verdient; der zweite die Brüche des 
Für die Diagnose wird überall auf die Manualuuter- Cranium u. der dritte die Auweudung des Tre- 
suchung (zu welcher S. 57 eine Anweisung gege- paus , wo auch die Indicationen für «eine Anwen- 
ben wird) grosser Werth gelegt. — Das Resultat dung gewürdigt werden, umfasst. Das 2. Cap. 
der sehr breiten ätiolog. Untersuchung (8. 91 — p. 89 handelt von den Wunden der Gehirnhäute 
127) aber ist kein andres, ab dass stets die He- u. des Gehirns. Der 1. Abschn. desselben enthält, 
patitis zu ihrer nächsten Ursache eine Gastro- En- nachdem der Vf. Einiges im Aligemeinen über die 
teritis oder Gastro- Duodenilis habe u. dass alle Commotio eerebri vorgetragen u. sie in eine directe 
Einflüsse, welche nach der gewöbnl. Annahme die- u. indirecte bat zerfallen lassen, die directe Com. 
selbe erzeugen, z.B. Erkältung, Gemüthsbewe-. oerebri, u. die Erscheinungen , welche sie consti- 
gung , zurückgetriebene Krätze , Scropheln , Sy- tuiren. Der 2. Abschn. p. 98 die indirecte Com. 
philis, Unterdrückung habitueller Blutungen, Auf- eerebri , welche statt findet , wenn ein mehr oder 
enthalt unter den Wendekreisen, idiopath. u. trau- weniger vom Kopfe entfernter Tbeil getroffen u. 
mat. Hirnaflectionen u. s. w. nur durch das Mittel- die Erschütterung bis zum Gehirne fortgepflanzt 
glied dieses Brous-sai«' sehen Deus ex machina wird. Der 3. Abschn. betrachtet die Com. eerebri 
oder höchstens (vorzüglich bei traumat. Entstehung in Verbiudung mit organ. Verletzungen desselben, 
der Krankh.) einer Peritonitis die verschiedenen Das 3. Cap. p. 118 umfasst die Paralysen, welche 
Formen der Hepatitis erzeugen. Hiernach ist leicht auf Verwundungen des Kopfes folgen. Nach allge- 
zu ermessen, wie der Vf. die Krankh. behandelt meinen Bemerkungen folgt p. 143 die 1. Abtheil, 
wissen will. — Verunstaltungen nicht französischer der Lähmungen, die plötzlich in Folge von Rup- 
Namen (wie Morgagny, Vurzer, Saemme- turen des Gehirns erfolgen. Im 1. Abschn. daselbst 
ring) sind dem Vf. sehr geläufig. — Für deutsche spricht der Vf. über den Verlust oder die Alteration 
A erste ist demnach die Sohrift ziemlich werthlos, der intellektuellen Functionen. Im 2. Abschn. p. 156 
aber ebenso wenig hält sie mit der Portal' sehen folgen Reflexionen über den Verlust oder die be- 
Arbeit einen Vergleich aus. H. Haeter. merkbare Verminderung der sensitiven Functionen. 

57. Paris, Crocbard, Libraire-Bditeur : TraM Der 3. Abschn. p. 168 bandelt von der Paralyse 
des Plaue de Tele et de JJ 'Enciphalüe , princi^ wülkürlicber Bewegungen, Die 2. Abtbeil, ent- 
palement de ceüe qui leur est consecutive f ouvrage wickelt hier die Paralysen , die durch Entzündung 
dans lenuel sont discutees plusieurs qoestions rela- des Gehirns entstehen u. der 1. Abschn. hicrselbsl 
tives aux fouetions du Systeme nerveux en general, den consecutiven Verinst oder die Alteration der 
par J. P. G a m a , officier de la legion d'honneur, intellectuellen Verrichtungen. Der 2. Abschn. eut- 
docteor en med., Chirurgien en cbef, premier prof. hält Erörterungen über den Verlust der sensitiven 
a Thopiial militaire d'instruction du Val-de-Gräce Verrichtungen iu Folge der Entzündung der ihnen 
a Paris, membre honoraire de l acad. royal de med. angehörenden Nerven oder der vordem Partie des 
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Gehirns, d. zwar 1) Alteration der sensitiven Ner- wohl nicht ganz mit Unrecht, das Versetzen o. die 
veu im Innern des Craninin u. 2) Verlust oder Ablagerung von Eiterraassen auf das Gehirn zu- 
Verletzung der sensitiven Verrichtungen in Folge schreibt , u. unser Vf. hält sie für eine gefährliche 
der Entzündung der vordem Partie des Gehirns. Wafl'e zur Bekämpfung der traumat. Gehirnent- 
Dritter Abschn. Lähmung der willkürl. Bewegun- zündung; zweitens: durch die revulsive, u. diese 
gen in Folge der Entzündung des Gehirns u. allge- wird erreicht innerlich durch Purgantia , äusser- 
ineine Betrachtungen. Viertes Cap. p. 293, Com- lieh durch Reizmittel, welche auf die Haut applicirt 
pression des Gehirns in Folge ergossener Flüssig- werden. Gleichwie Krüger - H ansen die Pur- 
keiteu. Erster Abschn. , Ergiessung blutiger Flüs- girmetbode verdammt, so lehnt auch unser Vf. 
sigkeiten. Zweiter Abschn., Ergiessung purulenter sich gegen sie auf, u. unterstützt dieses Auflehnen 
Flüssigkeiten. Dritter Abschn., Bildung der Eiter- mit Gründen, die berücksichtigt zu werden ver- 
kysten u. vierter Abschn., Bildung festerkrank- dienen. Vierter Abschn. : Behandlung der sympath» 
hafter Körper. Fünftes Cap. p. 842, über die krank- Reizungen. Füufter Abschu.: diätet. Reg im der 
haften Sympathien des Gehirns u. allgemeine Be- von Encephalitis Befallenen. Sechster Abschn.: 
traebtungen. Im 1. Abschn. folgt die gegen den Vorsichtsmaassregeln , welche die Reconvalescenz 
Verdauuugsapparat gerichtete krankhafte Sympa- erfordert. Schlussfolgerungen , p. 604. Hier wie- 
thie; im 2. Abschn. die gegen das Sexual- u. derbolt der Vf. nochmals seine Warnung gegen die 
Uarnsystem gerichtete; im 3. Abschn. die gegen Anwendung der Kälte in der traumat. Encephalitis 
die Brustorgane gerichtete, u. im 5. Abschn. die im 14. Satze p. 610, u. schreibt ihr hier noch die 
gegen die äussere Haut gerichtete krankhafte ijym- unheilbringende Wirkuug zu, dass sie die locale 
pathie. Sechstes Cap. p. 401, Entzünduug des Ge- sehr wirksame Eutleerung verhindere, 
hirns u. seiner Fortsetzungen, nebst allgemeinen Aus dieser Iuhaltsanzeige wird dem Leser her- 
Betrachtungen. Erster Abschn. : Symptome u. Ver- vorgehen , dass die Arbeit des Vf. , wenn man an 
lauf der traumat. Entzündung des Gehirns im acut, der französischen liebenswürdigen Weitschweifig- 
u. chron. Zustande. Zweiter Abschn. : Erscheinun- keit keinen Anstoss nehmen will, von vielem Fleisse 
gen äusserer Verletzungen verbunden mit Entzün. zeugt, den derselbe diesem Gegenstande zugewandt 
dung des Gehirns. Dritter Abschn. : Ausgänge der hat, u. daher können wir es Wundärzten vom 
Entzündung u. zwar 1) Zertbeilung; 2) Erguss Fache um so mehr empfehlen , als die darin theo- 
seröser u. purulenter Flüssigkeiten; 3) Alteration re tisch ausgesprochenen Ansichten durch die prakt. 
u. Degeneratidn des Gehirns u. zwar a) einfache Belege gerechtfertigt werden sollen. IVinter. 
Verhärtung von weisser, rother Farbe, mit Ge* 58. Complicationa des plaies apris lea opera- 
fässentwickelung, gelatinöser u, blutiger Inßltra- tions. Contenant le tetanoa, la commulion y la 
tion, Hypertrophie u. Atrophie der Gewebe als douleur, la phUbite , ferysipele et le p/degmvn, 
verschiedene Abstufuugen des Zustandes; b) ein- lea hlmorrhagus , la carte et la necrose, la gan- 
fache Erweichung u. diese begrenzt oder uobe- grMe , PinßamnuUion , la auppuration , la ri- 
grenzt, von gelblichter Farbe, mit gelatinös -serö- Sorption, la pourrittire a" höpital etc.- par. M. 
ser Exhalation auf der Oberfläche oder in den Ven- Guerbois, Chirurgien de j'höpital de la charite 
trikelu des Gehirns, das Gewebe nicht infiltrirt; et du College de Louis - le - Grand, membre de 
c) harte Ausartung u. diese scirrhös, speckig, can- l'Academie royale de medecine. Paris 1836. >8. 
crös, eneephaloidisch, fibrös, polypös u. s. w. von 92 P. (2 Fr. 50 Cent.). — Eine ziemlich flüchtig 
verschiedenen Farben; d) weiche Ausartung, u. gearbeitete Schrift, welche die auf dem Titel ge- 
diese purulent, zerfliessend, putrid, ichorös, gan- nannten Gegenstände keineswegs erschöpft, Alles 
gräuös, fuugös, vesiculös, von schwarzer, schie- nur kurz berührt u. Manches vermissen lässt, was 
ferfarbener, brauner, gelber Farbe, mit eiterarti- man wohl hier zu finden erwarten dürfte. Die 
ger, ichoröser Infiltration; die hierüber folgenden Aufgabe des Vf. war die Beantwortung der Frage: 
Erörterungen müssen wir liier, wie angegeben, Welches sind die Zufälle, welche die Wunden, 
übergehen. Siebentes Cap. p. 544: Behandlung besonders in Folge von Operationen, am häuGg- 
der traumat. Verletzungen des Gehirns u. der Com- sten complicircn ! Welches sind die Mittel, ihnen 
plicationen. Erster Abschn.: locale Behandlung zuvorzukommen u. sie zu bekämpfen ! Der Herr 
■ der Kopfwunden; zweiter Abschn.: Behandlung Verfasser betrachtet deshalb zuerst die Wunden 
der Com. cerebri ; dritter Abschn. : Behandlung im Allgemeinen nach der Art u. Weise, wie sie zu- 
der Gehirnentzündung, erstens: durch die schwä- gefügt worden sind, u. nennt als Complicationen 
chende Methode; hier eifert der Vf. von p. 570 — der Stichwunden phlegmonöse Entzündung, eiu- 
575 dagegen, dass man den localen Blutenlleerun- fache phlegmonöse oder brandige Rose, Verlez- 
gen noch die Kälte hinzufüge, die nach seiner zung einer Arterie u. den Tetanus, wobei er meh- 
Angabe weit mehr Schaden stiftet, als sie Nutzen rere- Krankengeschichten anfuhrt; als Complica- 
schalft, u. hiernach nicht die allgemeine Anwen- tionen der Hiebwundenden Substanzverlust, die 
dung erlaubt, die man ihr eingeräumt hat. Auf- Eröffnung von Gelenkhöhlen, den Biuterguss; als 
falleud ist es, dass auch Kr ü ger - H a nsen in Complicationen der Wunden durch stumpfe Kör- 
seinen Heil- u. Unheihnaximen p. 163 gegen die per die Paralyse des Gliedes, oder des ganzen 
unbedingte Anwendung der Kälte auftritt u. ihr, Körpers, Kuochenbrüche, Zerstörung der Weich- 
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theile u. die VemicLtung des ganzen Gliedes. 
A usserdem handelt er noch dieQuetschwunden, die 
gerissenen Wunden, die vergifteten Wunden, die 
Wunden durch Verbrennen u. Erfrieren kurz ab 
u. betrachtet in einem eignen Capitel die Wun- 
den, -welche du roh Abscessöfluungen veranlasst 
werden. An den Brust - u. Uuterleibswandun- 
gen sind die A bscesse öfter durch fremde Kör- 
per complicii t, welche ausgezogen werden müs- 
sen , oder sie sind mit Caries u. Nekrose verbun- 
den, gegen welche, wenu sie Localursachen ihr 
Eulstebn verdanken , das Gluheisen angeruhmt 
wird. Urin - u. Kolbabscesse' erfordern baldige 
grosse Einschnitte. Alle übrigen einfachen Ope- 
rationen sind mit Stillschweigen übergangen. Der 
Vf. gebt hierauf zur Betrachtung der Wunden über, 
in sofern sie an einzelnen Theilen des Körpers 
vorkommen. Die Kopfwunden werden complicirt 
durch Commotion, Cuntusion, Extravasat, Eiter- 
erguss , Erysipel ; bei Eindruck , Extravasat u. 
Eiterung wird die Trepanation empfohlen; der 
ContreGssuren, Splitterbrüche, der Leberabscesse, 
der fremden Körper im Gehirne u. s. w. wird 
nicht gedacht. Bei den Gesichlswunden erzählt 
der Vf. 2 Falle, in denen eine Wunde des Augen- 
braunbogeus, in dem einen Falle Tetanus, in dem 
andern Trisinus verursachte, er gedenkt der Mög- 
lichkeit der Entstehung einer Speicheißstel u. er- 
innert, dasa bei Wunden der Augen eine theil- 
weise oder gänzliche Entleerung der Augenilüssig- 
keilen statt finde, weshalb auch die Madelope- 
rationen der Exlraction des. grauen Staars stets 
vorzuziehen seien, da selbst bei geschickter Hand 
des Operateurs zu oft eine gänzliche oder theil- 
weise Entleerung der Feuchtigkeiten des Auges 
der letzteren folge, lieber die Complicationen 
der Wunden des Augenbraunbogens mit Amaurose, 
über gänzlich gelrennte Nasen u, Ohren, über Ge- 
sichtslähmungen durch Nerveu Verletzung vermisst 
man eine Notiz. Sehr kurz werden die Brustwun- 
den abgehandeil, Brüche der Rippen, Verletzun- 
gen der Pleura, der Lungen, des Herzens u. der 
Brustgefässe , des Oesophagus, der Intercostalar- 
terien u. das Eindringen fremder Körper in die 
Brust erwähnl der Vf. als ihre Complicationen; 
die Hernie pulmonum versichert er bei zahlreichen 
Verwundungen nie gesehen zuhaben u. die Frage, 
ob eine Brustwunde erweitert werden solle, be- 
antwortet er deshalb verneinend, weil dann der 
Blutpfropf verhindert werde, sich zu bilden. Das 
Extravasat in der Brusthohle u. das Empyem wer- 
den nicht besonders abgehandelt. Bei den Bauch- 
wunden zählt der Vf. nur die Theile auf, welche 
nach den verschiedenen Gegenden verletzt sein 
können, ohne des Vorfalles des Netzes u. der Ge- 
därme zu gedenken. Der Vf. geht hierauf zur Be- 
trachtung der Zufälle über, welche die Wunden, 
besonders nach Operationen, im Allgemeinen com- 
pliciren. Der Schmerz ist untrennbar von jeder 
Operation. Die Abtragung von Geschwülsten im 
Nacken u. auf dem Bücken , in der Gegend der 



Brüste u. an diesen seibat, erregt oft jo heftige 
Schmerzen, daas der Kranke, während der Ope- 
ration, denselben erliegt. Verletzte, welche mit 
grösster Energie den Schmerz bezwingen , wer- 
den oft einige Stunden nach der Operation vom 
Tetanus befallen. In anderen Fällen erregt der 
Schmerz heilige hitzige u. nervöse Fieber. Die 
Blutung ist die häufigste Folge von Operationen; 
die Unterbindung , die Compresaion , das Glüh- 
eisen sind die Mittel, sie zu bekämpfen, über die 
Torsion hat die Zeit noch nicht entschieden. Die 
Entzündung. Der Brand. Der Vf. rälh erst bei 
sich bildender Demarcationslinic zu amputiren. 
Den Grund der verderblichen Aflection, welche 
sich als Triam us u. Tetanus nach Wunden ein- 
stellt, kennt man ebenso wenig, als ein Mittel, 
sie zu heilen; von grösster Wichtigkeit ist die 
Beobachtung, dasa der Tiismus sich häufiger bei 
der besiegten , als bei der siegenden Armee ein- 
stellt. Der Amputation, ab Mittel den Trismus 
zu beseitigen, ist nicht gedacht. Der Vf. erwähnt 
noch in aller Kürze als Complicationen der Wun- 
den der Bildung des Aneurysma varicoauin u. dee 
Varix aneurysuialicus, der excessiven u. zu ge- 
ringen Eiterung u. handelt etwas ausführlicher 
die Venenentzündung u. den Hospitalbrand ab. 
Zum Schlüsse wird noch der Entzündung innerer 
Organe u. des Erysipelas Erwähnung gelhan. 

Schindler. 

59. Considerations sur l'apprecialion de la 
fol'u , sa localisalion et son traitement . Memoire 
aecompagne <£ Observation* et d'autopsies. (Im 
u la sociale medico - pratique. J Par J. K. Bel- 
homme, doeteur en medecine, membre de la 
societe medico - pratique , directeur d'un Etablis- 
sement specialement destine aux aliiines etc. Paris, 
librairie de Deville- Cavelliri; ä Montpellier, chez 
L. Castel. 1834. 8. 82 p. (75 Cent.) 

60. Suite des recherchea sur la localisalion de 
la folie, Memoire aecompagne dü Observation* et 
d'autopsies. (Lu ä la societi medico - pratique 
et a la sociele midicale (Temulation ) , adresse a 
facademie royale de mddecine et a Facadcmie den 
sciences , par le Dr. Belhomme, directeur d'un 
etablissement d'alieues etc. Paris, librairie de Ger- 
mer- Bailliere et chez l'auteur. Jaurier 1836. 8> 
195 p. (1 Fr.) — Von diesen 195 S. sind aber 82 
abzuziehen, da letzteres Schrifteben nicht von 1, 
sondern von 83 an paginirt ist u. sich dadurch als 
Eins mit ersterem andeutet. In diesem nun wird 
(erster Artikel) vor Allem der Unterschied von 
Leidenschaft, Unvernunft (deraison) u. Irresein 
(folie) auszusprechen versucht. Laudanda est vo- 
luntas. Gall u. Spurzbeiin, meint der Vf., 
hätten bewiesen , dass in der vordem Partie des 
Hirns die iotellectuellen Functionen, in den hin- 
teren u. seitlichen aber Leidenschafleu u. Triebe 
sitzen. Je nachdem nun diese oder jeue mehr aus- 
gebildet sind, herrscht Intelligenz oder Leidenschaft 
u. Trieb vor. Dazu kommt nun aber noch als drit- 
ter das Gewissen, welches auch dem wenigst in- 
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telligenten Menschen innewohnt. Hemoht diess a. 
leitet es den Menschen u. handhabt es das Gleich- 
gewicht der Hirnorgane des Triebs u. der Intelli- 
genz, so ist der Mensch vernünftig, iin Gegen- 
theile unvernünftig. Wahnsinnig wird er, wenn 
durch Prädisposition o. irgend eine andre Ursache 
eine Neurose oder eine entzündl. Congestion sich 
im Hirne bildet. — Es würde zu weit führen, auf 
das Ungenügende dieser DUtinction hier näher ein- 
zugehen. — Im 2. Artikel reducirt der Vf. alle 
Formen des Irreseins auf folgende 3 Grundtypen. 
1) Tonische u. congestiv entzündl. Affection des 
Hirns u. der Hirnhäute. Meningo - cerebrite aigue. 
Excitationsformeu. 2) Atonische Form mit chron. 
Entzündung des Hirns u. der Hirnhäute. M^ningo- 
eerebrite ohronique. Depressionsformen. Deineuce. 
S) Neuropathischer Typus npit Phänomenen einer 
Neurose ohne bestimmt charakterisirtes Leiden der 
Organe des Nerveusystems. Mouomanien. Dazu kom- 
men noch die Ausgänge der Entzündung: Hirn- 
atrophie, Meningo - cerebrite paralitique etc. Der 
Vf. scheint aber zu fühlen, wie unzureichend diese 
viel zu allgemeinen Annahmen von Hirnentzündung 
im Irresein sind , u. limitirt u. uüanoirt nun über- 
all, so dass aus diesen angeblicheu Entzündungen 
unvermerkt eiufacbe Congestionen werden. Eben- 
so unbestimmt sind die Grenzen von acut u. chro- 
nisch angegeben u. die 3. Form , der neuropath. 
Typus, die Nevropathie, ist so viel , wie gar nicht 
erklärt. Das darüber Gesagte reducirt sich auf den 
Satz : die Monomanie hat ihren Sitz nicht blos im 
Hirne, sondern in den verschiedensten Theilen des 
Nervensystems des animal. Lebens. Der 3. Artikel 
giebt einiges Therapeutische, wobei nur die, der 
Entzündungsvoraussetzung zum Trotz, empfohlene 
Vorsicht u. Mässignng beim Aderlass anzumerken 
ist. Die nun folgenden 16 Beobachtungen bieten 
nichts Besonderes dar. 

Das zweite Schriftchen bringt im 1. Artikel ein 
paar wenig interessante Beobachtungen u. Refle- 
xionen über sympatb. Irresein (Neuropathie). — 
Im 2. Artikel wird über die Beziehung des Ner- 
vensystems zum Irresein gehandelt, die graue Sub- 
stanz als Sitz der Intelligeuz erklärt , das Hirn als 
unmittelbarer oder mittelbarer Sitz des Irreseins 
bezeichnet u. dies.es selbst von Nerven - oder Ge- 
fässirritation abhängig gemacht, auf den innigen 
Verband der grauen Substanz u. der Pia mater 
hingewiesen u. s. w. — Der 3. Artikel ist einer 
rapiden Prüfung der Wahrheit der Phrenologie 
für die Lehre vom Irresein gewidmet, welche gauz 
zum Gunsten derselben ausfällt. Ausserdem wird 
über Voisin's Ortbophrenie, welche nur für die 
wenigsten Fälle Erfolg verspreche, abfällig ge- 
artheilt, obsohon sich der Vf. viele Mühe giebt, 
nachzuweisen, dass die Priorität dieser Idee ihm 
gebühre. Mit grossem Eifer sucht der Vf. darzuthun, 
er hätte eher als Voisin gesagt, dass es vom 
Blödsinnigen bis zum vollkommen vernünftigen 
Menschen eine Menge Zwischenstufen gebe. — 
Die Betrachtungen Uber das Oedem des Hirns, als 



Ursache des Blödsinns (Inhalt des 4. Artikels) las- 
sen es bedauern , dass der Vf. die Zeichen dieser 
„neuen KrantheU" im Leben so ungenügend an- 
gegeben. Obgleich der Vf. glaubt, sie so gut be- 
schrieben zu haben , dass dieser Zustand genau er- 
kannt u. Indicationen zu Purgiz- u. diuret. Mitteln 
darauf gegründet werdeu können, so ist diess 
doch keineswegs geschehen. Auch die patbologisch- 
anatom. Beschreibung befriedigt nicht. Eine nur 
eiuigermassen genügende Diaguose dieser Kraukh. 
wäre mehr werth gewesen, als alle Broschüren, 
womit der Vf. seit 1823 die gelehrte u. nicht ge- 
lehrte Welt beschenkt, zusammengenommen. — 
Den Schluss machen 11 Beobachtungen, bei de- 
nen blos die durchgängige Angabe des Kopfinaas- 
ses u. der prädominirenden phrenolog. Organe Lob 
U. Nachahmung verdient. 

Es ist zwar bemerklich , dass der Vf. von den 
Einseitigkeiten der Schule Broussais's sich mehr 
u. mehr losmacht u. es verdient Lob, die aller- 
dings vageu Namen : Manie, Monomanie, Demence 
U. s. w. auf bestimmte physiologisch - nosolog. Be- 
zeichnungen zurückführen zu wollen . wenu der 
Vf. diess nur mit mehr Erfolg zu thun vermocht 
hätte. Was Scipio Pinel 1833 Cerebrie — 
nennt der Vf. 1334 Cerebrite. — Was ist damit 
gewonnen? — Seine Neuropathie heisst der Vf. 
selbst ein Mysterium. Er giebt nichts , als eine an- 
dre Nomenclatur n. nennt diess sehr emphatisch : 
seine Lehre. — Auch die flüchtig erzählten Kran- 
kengeschichten können keinen hohem wissen- 
schaftlichen Werth ansprechen. Blumröder. 

61. Esquistes phrtnologiques et physiogno- 
moniques ou Psychologie des Conternporoins les 
plus celebres. Par T h. P o u p i n. A Paris 1836. 
2 Voll. 8. (12 Fr.) — Der Vf. sucht in dieser 
Schrift durch eine Reibe von Portrait! jetzt leben- 
der berühmter Männer, besonders iu Paris, die 
G all - Spurzheim 'sehe Organenlebre zu er- 
läutern. Er giebt .daher nach einer kurzen Ein- 
leitung eine Uebersicht der Spurzbeim'schen 
Organe, dann kleine Abbildungen vom Gehirne, 
von dem Schädel u. den Spurzbeim'schen Or- 
ganen , die nur für Laien bestimmt sein können. 
Ueber den Werth dieser Phrenologie steht wohl 
das Urtheil der Physiologen so fest, dass es kei- 
ner Bemerkung darüber bedarf. 

Dann folgen aber die Portraits der berühmten 
Männer, nach der Ordnung der Spurzbeim'- 
schen Organe, mit oberflächlichen psycholog. Be- 
merkungen u. eingestreuten Anekdoten. Dieser 
Text möchte sehr wenig Werth haben , n. die 
Spurz heiin 'sehen Organe möchten sich oft sehr 
schwer oder vielmehr gar nicht auflinden lassen* 
dagegen ist der gesammte physiognom. Ausdruck 
der Portraits wohl oft treffend, ihre Wahl also 
wohl oft glücklich. Werth erhält daher auch die 
Schrift nur durch diese Portraits; sie scheinen gut, 
u. mehrere dem Ree. bekannte Personeu sind ge- 
troffen. Um daher dem Leser zu bezeichnen , was 
er hier zu suchen hat, wollen wir die Organe, 
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nebst den Namen der beigefügten Portraits hier 
anführen. Dedicirt ist die Schritt Hrn. J n I e s J a- 
nin, dessen freundliches Bonvivauts-Portrait da- 
her als Titelkupfer erscheint. 

1) Amourdela vie, Leop. Robert; 2) Ali- 
mentivitö, Brillat Saverin; 3) Amativite, 
Gallü 4) Philogeniture, Casimir Perrier; 
5) Habitativite, Walter Scott; 6) Affectionivite, 
L>afitte; 7) Combativite, le gcneral Lamar- 
que; 8) Destructivite, Dupuytren (gut I) 9) 
Secretivite, Talleyrand; 10) Acquisitivite, 
Paganini; H) CoostructiVite , Fontaine; 12) 
Kstiuie de soi , Broussais (gut); 13) Approba- 
tivite, Scribe!; 14) Circonspection , Dupin 
«ine (gut) ; 1 5) Bienveillance, Beranger; 16) 
Veiseration , Lamartine; 17) Conscienciositi 1 , 
C b ateaubriaud; 18) Esperance, S i 1 ▼ i o Pel- 
lico; 19) Menreillosite , unser Hoff mann ; 20) 
Idealitc, Victor Hugo; 21) Individualite, Or- 
fila; 22) Configuration , barori Gros; 23) Eten- 
due, Arago; 24) Resistance, baron Dupin (gut); 
25) Coloris, Paul Delaroche; 26) Localite, 
Jaoquemout ; 27) Ordre, Curier; 28) Even- 
tualite, Andrieux; 29) Temps, Lablache; 
SO) Tons, Rossiui; 31) L&ngage, Sylvestre 
de Sacy; 32) Comparauon, La Mennais; 33) 
Causalite, Geoffroy St. Hilaire. Hemingtr. 

62. A. Bassi del Mal del Segno o Moscar- 
dinoy Malatüa che aflUgge i bachi da sela. 
Parte I. Lodi. 1835. 67 p. 8. Parte II. Pratica. 
Lodi. 1836. 60 p. 8. Die Entdeckungen des Vf. 
sind bereits im J. 1835 in der Gazzetta di Milano 
besprochen worden, n. daraus in deutsche Zeit- 
schriften übergegangen. Da indessen der Ree. dar- 
aus eine nicht ganz richtige Ansicht geschöpft hatte, 
so benutzt er die Gelegenheit um so lieber , liier 
das Original anzuzeigen. 

Was sollen aber die Krankheiten der Seiden- 
ranpen in der Medicin ? Ich denke doch sehr viel 
Wenn nämlich bewiesen wird , dass ein botanisch 
genau bestimmter Pilz sieb in dem lebenden , nur 
im lebenden, nie im todten Thiere entwickelt,, 
dass dieses eine todtl. Krankheit constiluirt, dass 
diese Krankh. äosserst ansteckend ist, u. dass sie 
sich als verheerende Epizootie allgemein ausbrei- 
tet — so ist dieses eine auch für die menschl. Pa- 
thologie äusserst wichtige Entdeckung .' 

Schon längst kannten die Seideuzüchter eine 
furchtbare Krankh. der Seidenwürmer, welche 
unter dem Namen Muscardine, Moscardino, Mal 
del Segno, Calciuo in Frankreich u. Italien be- 
kannt ist, in Deutschland wohl die Staarsucht 
genannt wird; auch war der classische Schrift- 
steller Uber die Krankheiten dieser Thiere, der 
den Wissenschaften leider zu früh entrissene, treff- 
liche Nysten, der Erkenntnis» des Wesens der 
Krankheit sehr nahe (Nysten, Recherche* surles 
Maladies des Vers a Soie h Paris. 1808. 8. Der 
Vf. wurde von der französ. Regierung nach Süd- 
frankreich u. Italien geschickt). Nysten hielt 
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nämlich den weissen wolligen Ueberzug, welcher 
sich auf diesen Thieren bildet, nicht für eine Ptlan- 
ze , er sagt : „le duvet dont ils sont recouverts, 
examine a l'oeil nu, ressemble beaueoup ä une 
moisissure ; roais tu au microscope, il represeute 
uu ainas de flocons de neige , et n'offre nullement 
l'npparenoe d'une Vegetation. Si Ton ne soumet 
au microscope qu'uoe petite lame de tegumens 
recouverte de ce duvet, et qu'ou examine ses bords, 
on voit au lieo de flooons beaueoup de petits fi- 
iets d'un blanc argeutin et demi transparens, qut 
s'entrecroissent irreguliereinent saus se ratnefier. 
Ces rilets sem bleut composes d'un grand nombre 
de petits grains ronds , artiouies les uns arec les 
autres." I. c. p. 13. Coufigliachi u. Brug- 
natelli verinutheten die vegetabil. Natur der 
Krankh. u. luden vor längerer Zeit schou zu Ver- 
suchen ein, die indessen nicht angestellt wurden. 

Uusers Vf. Angaben wurden von dem Profes- 
sor der Naturgeschichte in Mailand Balsamo- 
Crivelli geprüft, u. dieser erst entdeckte im J. 
1835, dass das beschriebene Weseu ein Pilz sei, 
den er nach seinem Entdecker Botrytis Bassiana 
nannte. Dieser stellte folgende Gesetze aus seinen 
Beobachtungen auf: 1) Che il vegetabile crittaga- 
mo del calcino e una vera mucedinea che riferisce 
al genere Botrytis e lo ohiamo B. bassiana. 2) Che 
questa mucedinea non si svolge origiuariameute e 
da se , se non sovra bachi morii da calcino e non 
mai sugli essiccati artinetahnente , sovra i quali 
scorgonsi delle muffe di specie diversa. Che si puö 
riprodurne sovra altri insetti, ma solo facendo 
sovra essi cadere i germi della muffa di un baoo 
calcinato. 3) Che la pelle del baco affetto di cal- 
cino e intieramente sana , e che la parte morbosa 
consiste in un pigmento sottocutaneo , che talora 
cresce di volume occupando quasi tutta la parte 
interna del baco o della crisalide. 4) Che questo 
pigmento e composto da un aminasso di granelli 
simili alle sporre della muffa, che posti in circo- 
stanze favore voli si svolgouo in hlaineuti che por- 
tano germi, producendo cos) la vera Botrytis bas- 
siana. 5) Che non e oontrario all' osservazioue ed 
alla ragione che una sostanza animale allerala pro- 
duca delle muffe e che queste escauo all esterno 
della cute del baco caloiuato. 

Von diesen Sätzen beruht 4 auf einer reinen 
Hypothese , 3 zeigt , dass der Vf. mit der Insec- 
teuanatomie nicht sehr vertraut ist; um so mehr, 
da er später in der Biblioteca italiena erklärte, 
dieses Pigmento sei nichts Andres, als der Tessuto 
adiposo von Lyonnet I Er erklärt nun diesen 
für primär krank , fährt aber fort, „fj indubitato 
che il Bassi osservö un fatto tutto nuovo cioe che 
una materia vegetabile vi?a introdotta in un orga- 
nUmo vivo produca una malattia, ed una tale ai- 
terazione del tessuto animale da pTodurre serapre 
morto che sia un dato essere vegetabile." Aehuli- 
che Einschränkungen der Theorie Bassi 's inachte 
Caldarini, indem er in dem Ricoglitore Italia- 
no e Slraniero erklärte : „che nel baoo morto dal 
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mal del segno si debba por mente a dae cos« ap- 
parentemente confuse, quantunque fra se diffe- 
renli e possibili ad euere disginnte e separatamente 
studiate : ]a prima delle quali e il principto cou- 
tagioso di essa inalatlia, tuttavia incognito e sfug- 
-gevole ad ogni chimico e fisico esperiinento e li- 
nora non altrimeuti ricouoscibile che pei siugolari 
suoi efletti ; l'altra e la biauca effloresceuza , uuica 
risultauza materialc di essa inalattia che come spero 
di poter quiudi diraostrare, serve a nalla piii che 
di veicolo a quella priina." Dagegeu behauptet 
Bassi, e» gebe eine rot he u. eiue weisse Varietät 
seiner Botrytis , welche sich bei den Coutagien so. 
.gar mit diesen ihren Eigenschaften fortpflanzten; 
«jäher schliesst er: „Quantunque ingeguose sieuo 
le supposizioni dei signori dottori Balsamo - Crivelli 
e Caldarini intorno aila sostaoza che costituisce il 
coulagio 'calcinico ed al modo di riprodursi della 
detta mucediuea, non possono nullameno persua- 
dermi , ed io ini trovo forzato a rimanermene al- 
meuo per ora , nella mia opiuione , che il conta- 
.gio calcinico consiste in uua proprieta alla pianta 
in discorso , cioe nella proprieta sua riprodultiva e 
non iu altra sostaoza estrauea e sconosciuta ad essa 
pianta unita ; che questa si svolge , cresce e si ri- 
•produce nel solo baco vivo che invase , ed in cui 
piii vegeta e si riproduce dopo che l'uccise alla su- 
perficie del di lui cadavere principalmente ; e che 
non nasce mai spoutaneo nel animaletto per alte- 
razione o pervertiinento dell' ecouomia vitale o 
per altra causa." 

Vergleicht man Beobachtungen u. Einwendun- 
gen , so dürften sich folgende Resultate ergeben : 
1) Es giebt eine eigne Schünmelarl , welche nur 
auf Raupen u. Puppen wachst (nicht allein in der 
Sclaverei , sondern auch im Freien , nicht allein 
auf dem Seidenwurme, sondern auch auf anderen 
Ilaupeu)-; 2) ihr Same entwickelt sich nicht auf 
anderen vegetabilischen u. thierischen Körpern; 
3) auch uicht auf todteu Raupen u. Puppen ; 4) aber 
sehr leicht, wenn er auf das lebende Thier ge- 
bracht wird ; 5) dieses bekommt dann eine Krank- 
heit, welche Moscardino oder Mal del segno ge- 
nannt wird, die ihr eigene Symptome darbietet, 
u. so wie das Thier gestorben ist, schiesst der Pilz 
reichlich aus der Haut hervor, was nach anderen 
Krankheiten der Seidenwürmer nie geschiebt. Zwei- 
felhaft u. nicht beantwortet sind folgende Fragen : 
1) welche Organe des Thiers leiden zuerst ? 2) zei- 
gen sich Spuren der Pflauze vor dem Tode des 
Thiers ? 3) iu welchem Organe , in welchem Ge- 
webe wnrzelt die Pflauze? Gelegenheit zur Beant- 
wortung bietet sich auch bei uns in Deutschland 
dar, der Ree. hat selbst die Krankb. hei ei 
Seidenzüchter beobachtet, nur leider nicht die 
Zeit zu Untersuchungen finden köunen. 

Ueber die ursächlichen Verhältnisse dieser 
Krankh. hatte schon Nysten (den der Vf. nie 
nennt, doch gewiss kennt) viele geuaue Untersu- 
chungen angestellt, ohne zu einem genügenden 
Resultate zu gelangen. Herr Bassi glaubt, dass 



die Krankh. nie andere entstehe, als durch Samen 
des Scbwammes, der in das Thier gelaugt u. sich 
entwickelt, an eine primitive oder spontane Zeu- 
gung desselben glaubt er nicht, aber derselbe bleibe 
lauge keimfähig u. eiue sehr geringe Menge reiche 
hin , die selbst die Atmosphäre verbreiten könne, 
doch wird die Ansteckung durch manche Verhält- 
nisse begünstigt, als 1) Frische des Samens; 2) hö- 
here Temperatur der Atmosphäre; 3) stagnirende 
Luft ; 4) wässerigt gewachsene n. feuchte Blätter 
zum Futter. Dagegen spricht der Vf. nicht von ei- 
ner Fortpflanzung eines Schwammes vom Maul- 
beerbäume auf das Thier, wie der Ree. nach 
früheren Mittheilungen glaubte ; da indessen nach 
allen Erfahrungen an feuchten dunkelen Orten zu 
dicht stehende Maulbeerpflanzungen vorzüglich 
nachtheilig wirken, so ist doch vielleicht auf eine 
solche Fortpflanzung zu achten; besonders wenn 
man sich erinnert, wie nachteilig so viele para- 
sitische Pilze der Pflanzen u. Früchte auf das Le- 
ben der Menschen u. Thiere wirken. 

So ganz neu sind nun überhaupt diese Beob- 
achtungen nicht, der Ree. hat vor mehreren Jah- 
ren bereits eine Zusammenstellung der verschiede- 
nen Beobachtungen über die parasitischen Pilze 
auf Insecten u. s. w. gegeben (Berichte von der 
zootom. Austalt zu Würzburg. 1825. S. 29» Ueber 
die Entstehung niederer pegetabil. Organismen 
auf Übenden thier. Körpern) , u. Fries (Syst. 
inycol. Vol. III. p. 270) führt nicht wenige Isarien 
von InsectenkÖrpern anf (dagegen kommen fast 
alle Botrytisarteu aufpflanzen vor, wenige auf 
Excrementen), es wäre zu wünschen gewesen, 
dass Hr. Bassi mit den Beobachtungen der dort 
angeführteu Schriftsteller (so wie den späteren von 
Dilmar, Cordau. A.) u. den entstandenen 
Streitfragen vertraut gewesen wäre. 

Bemerkenswerth bleibt es immer, dass ausser 
den Insecten gerade in der Classe der Vogel (in 
den Luftsäckeu) die Entwickelung des Schimmels 
währeud des Lebens beobachtet worden ist ; denn 
dass die Schimmelbildung, die ich a. d. a. Orte 
aus den Luftsäcken des Storches beschrieb , wäh- 
rend des Lebens entstanden war, davon halte ich 
mich überzeugt, u. die drei übrigen Beobachtun- 
gen (von Maies, Jäger, Theile) dienen dazu, 
die Erscheinung immer wahrscheinlicher zu machen. 

Natürlicher Weise wird auch der Vf. auf die 
Aehnlichkeit dieses Vorgangs mit der Contagion 
überhaupt geleitet, u. es ist nicht zu verkennen, 
dass die Beobachtungen desselben, besonders wie- 
derholt u. vervollständigt, von grossem Werthe für 
die Lehre von den Miasmen, Contagien, Epidemien 
u. s. w. sein können; vorzüglich wenn sie mit so 
manchen anderen neueren Entdeckungen auf die- 
sem Gebiete verglichen werden. Heusinger. 

63. Due storie ragionate di Angina crou- 
pale e membranacea trattate nella clinica medica 
del dottore Giuseppe Corneliani, profes- 
sore clinico e direttore del civico spedale in Pavia 
etc. etc — Pavia nella stamperia Fuai e C. 1835. 
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8. P. 84* — Begünstigt durch die schon von weiblichen Geschlechtsapparates unter Lisfra n c, 
Beil, P. Frank u. A. erkannte intensiv enl- Kicord u. Em er y zu studiren u. die Früchte 
ziindl. endemische Constitution Ober - Italiens se- der Studien jener Zeit sind es, welche er seinen 
lien die Aerzle dort den Croup noch als eine stets Landsleuten hiermit Torlegt. Bevor wir aber den« 
rein entzündl. Krankheit au , höchstens haben sie Inhalt des Buches näher betrachten-, müssen wir 
die Crouplehre nach Breto nneau'schen An- einer grossen Inconsequenz gedenken, welche sich 
sichten etwas modißeirt. Von diesem Gesichts- Vf. hat zu Schulden kommen lassen. Wer näm- 
punkte aus wollen die beiden hier in fast uner- lieh nach Betrachtung des Titels etwa glauben 
träglicher Breite erzählten Krankheitsfälle be- wollte , er werde hier eine Abhandlung über das 
trachtet sein, sie wollen nur die auch nun in Speculum, dessen Nutzen, Anwendung u. s. w. 
Italien etwas wankende Lehre von der rein ent- finden, würde sich gewaltig täuschen; des Spe- 
ssündl. Natur des Croup unterstützen u. aufrecht culuin ist nur auf wenigen Seiten u. zwar keines- 
erhalten. Uns bieten sie nichts Neues oder Be- wegs im Verhältnisse zu dem, was der Titel zu- 
deutendes u. wir ersparen deshalb uns u. dem Le- versprechen scheint , gedacht ; den Hauptinhalt 
ser die Erzählung derselben. //. Haeser. des Buches bildet vielmehr eine nach den Ansich- 
ten französischer Aerzte zusammengetragene spe- 
64. The Speculum applied to the diagnostic cielle Pathologie u. Therapie der Krankheiten der 
and treatment of the organic diseases of the Gebärmutter , wobei das Speculum zwar nach 
womb: an inaugural disttertation , presentid to seinem wahren Werthe anerkannt wird, doch bei 
the university of Glasgow , for the degree of weitem nicht, wie man nach der Wahl des Titels 
JJoctor in Mediane. By J o h n Balbir nie, A. meinen sollte, den Hauptgegenstand des Werkea 
M. 1836. 8. 835 P. London, Longman. (4 Thlr. bildet. — Da nun, wie bereits bemerkt, die vor- 
5 Gr.) — Unstreitig ist es als ein erfreuliches liegende Schrift grösstenteils nur die Besultate der 
Ereignis» u. als Zeichen des Fortschreitens der Forschungen französischer Heilkünstler wieder- 
Wissenschaft überhaupt zu betrachten, wenn man giebt, so kann demnach ihr Nutzen auch nur re- 
eine wichtige Vervollkommnung der ärztlichen lativ sein, indem sie jenseits des Kanales vielleicht 
Kunst bei einem Volke, welches sie bisher unbe- Aufmerksamkeit auf diesen wichtigen, dort noch 
achtet Hess, Anerkennung u. Aufmerksamkeit ge- sehr vernachlässigten Gegenstand zu erregen ver- 
winnen sieht. In dieser Bücksicht gereicht es mag. In sofern dürfte denn auch dieses Werk, 
denn auch Bef. zur grossen Freude, hier seine trotz des völligen Mangels an Originalität, der 
Ansicht über das Werk eines jungen Arztes aus« Beachtung würdig sein. Auch die dem Texte 
sprechen zu können, welches die Anwendung nach französischer Weise in ungemeiner Anzahl 
des Speculum, dieses so höchst wichtigen Ilülfs- beigegebenen, weitschweifig raitgetbeilten, erläu- 
mittels für die Diagnose der Krankheiten, welche ternden Krankheitsfälle sind nur zum kleinsten- 
in der Geschlecht sspbäre der Frauen auftreten, Theile vom Vf. selbst beobachtet, sondern meist 
wenigstens dem Titel nach, zum Gegenstande hat. bekannten Werken über Uteruskrankheiten ent— 

— Wenn man auch, nach unserer Ansicht, glau- lehnt. — Um nun aber unsere Leser mit der in- 
ben muss, das Speculum vaginae werde, als Hülfs- nern Anordnung u. Bearbeitung der Schrift eini- 
niiltel zur Diagnose, ungefähr wie das Stetho- germassen bekannt zu machen, wollen wir dea 
skop, in der Privatpraxis niemals allgemeine An- Inhalt derselben einer kurzen Prüfung unterwer- 
wendung finden u. wahrscheinlich immer nur als fen. — In der Vorrede spricht sich Vf. tadelnd 
ultimum refugium bei aussergewöhnlich schwie- darüber aus, dass man in England bis jetzt den 
rigen u. verzweifelten Fällen zur Hand genom- Krankheiten des Uterus so wenig Aufmerksamkeit 
men werden, so muss es doch auffallen, dass geschenkt habe; zugleich giebt er als Zweck sei- 
bei der grossen Ausbreitung, welche der Gebrauch ner Arbeit die Absicht an, für diesen Theil der 
dieses Instrumentes in Frankreich besonders in Pathologie des Weibes Interesse zu erwecken, 
der Spital - u. zum Theil auch in der Privatpraxis Das Buch soll übrigens nach seiner Angabe eine 
erlangt hat, dasselbe in England bisher so gut vollständige Geschichte, Aetiologie, Syroptoma- 
als gar nicht benutzt worden ist, während z.B. tologie, pathologische Anatomie, Diagnostik u. 
das Stethoskop , ein seinem Zwecke nach dem Therapie der Gebärmutterleiden umfassen. Ref. 
Speculum verwandter Apparat, ebendaselbst schon muss bekennen, dass er unter efnem solchen 
seit längerer Zeit allgemein angewendet wird. — Werke etwas mehr versteht, als Vf. hier geliefert 
Zu untersuchen, worin der Grund dieser Erscbei- hat. Da übrigens derselbe seinen Gegenstand mit 
nung eigentlich liegt, würde für unsern Zweck Lust u. Vorliebe erfasst hat, so wird ihm die 
zu weit fuhren, nur die Bemerkung sei uns ver- Herausgabe eines grössern , ausführlichem Wer- 
gönnt, dass derselbe nach unseren Dafürhalten kes über Gebärmutterkrankheiten, welche er zu 
zumeist in der Verschiedenheit des Nationalcha- Ende der Vorrede verspricht, eine angenehme u. 
rakters beider Völker begründet u. zu suchen ist. belohnende Arbeit , so wie seinen Landslenten 

— Vf. vorliegender Schrift benutzte , laut der eine willkommene Erscheinung sein. — Die Ein- 
Yorrede, seinen fast zweijährigen Aufenthalt in leitung setzt die Nothwendigkeit der Untersa- 
Frankreich vorzüglich dazu,« die Krankheiten des ebung mit dem Speculum aus einander u. macht 
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die bedeutenden Forlschritte namhaft, welche 
durch die Anwendung dieses Instrumentes zur 
bessern Kenntniss der Krankheiten der inneren 
Geschlechtstheile des Weibes geschehen sind. 
Gleichsam sich selbst vorgreifend zählt hier Vf. 
die einzelnen Krankheiten , bei denen die An- 
wendung des Speculiiro wesentlichen Nutzen lei- 
stet, u. wohin besonders Tripper, Schanker, Leu- 
corrhöe, Vorfall des Uterus, Menorrhagie, Ame- 
norrhoe, Dysmenorrhoe, Sterilität gehören, auf. 
Zugleich Weiden bei jeder derselben die durch 
den Gebrauch des Instrumentes gewonnenen Re- 
sultate kurz angegeben. — So sehr auch Hef. 
den Eifer billigt, mit welchem sich Vf. seinem Ge- 
genstände widmet, so weuig kann er doch die 
Uebertreibuog gut heissen, zu welcher sich der- 
selbe von der Begeisterung hinreissen lässL Er 
vergleicht nämlich die Einführung des Speculum 
mit Harvey's Entdeckung des Blutumlaufes u. 
mit der Einführung der Vaccine, wobei er die 
Ansicht äussert, als erwarte die Anwenduug des 
Mutterscheidenspiegels eine ähnliche Opposition, 
wie jene Entdeckungen. Hierbei durfte indess, 
neben vielen anderen, hauptsächlich der grosse 
Unterschied iwischen den erstgenannten Entdek- 
kungen u. der Einführung des Scheidenspiegels 
statt finden, dass bei ersteren niemand an die 
Wahrheit der Sache glaubte, sondern erst wieder« 
holte Erfahrungen u. Forschungen dazu gehörten, 
den Glauben an sie zu befestigen. Anders ver- 
hält sich diess mit dem Speculum, denn es wird 
gewiss nur wenig Aerzte geben, denen nicht der 
Nutzen des Speculum a priori einleuchtete, die 
aber die der Einführung desselben in die Privat- 
praxis sich entgegenstellenden Hindernisse fürch- 
ten. Wir glauben demnach nicht , dass Vf. als 
„Apostel des Speculum", zu welchem er sich 
hier feierlichst proclaroirt, einen altzuschweren 
Stand haben werde, wünschen aber auch zugleich, 
dass die Alternative, welche er sich stellt, „mit 
dem Speculum stehen oder fallen zu wollen" sich 
' niemals an ihm erfüllen möge, indem wir über- 
zeugt sind , er werde in einem solchen casu du- 
bio, statt su fallen, lieber das Speculum fallen Jas- 
seo u. selbst stehen bleiben. — Die Ursachen, wel- 
che bisher der allgemeinen Einführung des Spe- 
culum hindernd in den Weg traten , will Vf. be- 
sonders den Aerzleu aufbürden, worin er indess 
unserer Ansicht nach zu weit geht. Diese kennen 
allerdings die Schwierigkeiten der allgemeinen 
Einführung, welche Vf. in seinem Eifer etwas zu 
gering anschlägt, am besten, u. der ernste Wille 
vou Seiten des Arztes wird oft genug an der 
Schamhaftigkeit u. Zurückhaltung des weiblichen 
Geschlechtes scheitern, indess lässt sich doch 
mit ziemlicher Gewissheit erwarten, dass die Zeit 
nach u. nach auch diese Hindernisse ausgleichen 
u. das Instrument hier u. da allgemeinere Anwen- 
dung finden werde. Schliesslich müssen wir hier 
noch einer wunderbaren Emendation gedenken, 
welche Vf. mit dem bekannten Distichon des guten 



N aso, indem er es zu seinem Zwecke citirt, vor- 
genommen hat: Es lautet dasselbe hier folgender - 

inassen : Principüs obsta. Cum morbus 

per longas invalueie (!) moras! — Die „kurze 
historische Skizze der Pathologie der Uteruslei- 
den" scheint uns für des Vf. Zweck etwas zu 
lang gerathen, besondes was die weitläufigen Ci- 
tale aus den Alten betrifft, wogegen die neueren 
Schriftsteller ziemlich karg behandelt worden 
sind , namentlich gilt diess von den Engländeru, 
Deutschen u. Italienern , welche nach des Vf. 
summarischem Urtbeile wenig oder nichts für die 
Pathologie der in Bede stehenden Krankheiten 
gelhan haben. — Das erste Capitel handelt von 
der Gebärmutter u. der Untersuchung derselben, 
es wird mit einer ausführlichen, aber sonst nichts 
Bemerkenswerthes darbietenden Anatomie der Ge- 
bärmutter u. besonder» des Mutterhalses eröffnet. 
Dieser folgt die, dem Titel nach den Hauptzweck 
der Arbeit bildende Anleitung zur Anwendung 
des Speculum; vorher wird in einem geschicht- 
lichen LI eberblicke gezeigt, wie bereits Galen 
ein Instrument zur Erweiterung der Vagina, öion- 
tpo, wohl gekannt habe, zugleich linden wir die 
Stelle aus dem Aetius citirt, worin dieser Schrift- 
steller die Art u. Weise, das Instrument zu appli- 
ciren, genau beschreibt Was wir weiter über 
das Speculum erfahren , beschränkt sich auf die 
Anweisung zum Gebrauche desselben nach Ri- 
cord, dessen Instrument Vf., worin wir ihm 
vollkommen beistimmen, für das zweckmässige 
hält. Auch die Umsläude, welche die Anwen- 
dung des Scbeidenspiegels hindern können, sind 
nach Ricord's Angaben dargestellt. Unstrei- 
tig hätte Vf. diesem Capitel seiner Schrill eine 
ausgedehntere Bearbeitung zu Tbeil werden las- 
sen u. wenigstens die Hauptformen des Instru- 
mentes, so wie die wichtigsten Veränderungen 
u. Verbesserungen, welche dasselbe erfahren hat, 
angeben sollen. Wenigstens glauben wir , er 
würde, als Apostel des Speculum, seinen Lands- 
leuteu damit ein nützlicheres Geschenk gemacht 
haben, als durch die blosse Beschreibung des Ri- 
cord' sehen Apparates u. die in den nächstfol- 
genden Copiteln enthaltene, nach den Forschun- 
gen der Franzosen zusammengetragene, Patholo- 
gie der Uteruskrankbeiten geschehen kann. Da 
uns nun hier keineswegs eine Kritik der in deu 
vom Vf. benutzten Werken enthaltenen Ansich- 
ten zu schreiben obliegt, sondern wir uns viel- 
mehr nur an das vom Vf. selbst Herrührende zu 
halten haben, so können wir uns, was die folgen- 
den Capitel betrifft, mit wenigen Ausnahmen mit 
der blossen Angabe des Inhaltes derselben begnü- 
gen. — Cap. 2- Von den Ursachen der organi- 
schen Krankheilen der Gebärmutter. Diese sucht 
Vf. mit Recht als vorzüglich in den eigenlhüwli- 
chen Fnnclionen des Uterus, Menstruation und 
Schwangerschaft, begründet darzustellen, ausser- 
dem werden noch die übrigen Schädlichkeiten, 
welche den Grund zu Gebäimulterleiden legen 
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können, aufgezählt* Wünscbenswerth wäre hier 
eine etwas ausführlichere Erörterung dea ursäch- 
lichen Verhallens von Geinüthsaffecten zu Gebär- 
mutterleiden gewesen. — Cap. 3. bebandelt die 
Symptomatologie der Uteruskrankheiten im All- 
gemeinen, es fehlt dabei allerdings an der gehö- 
rigen Ordnung in der Rejhefolge der einzelnen 
Symptome, übrigens ist die Bearbeitung gelun- 
gen zu nennen. — In den nächstfolgenden Capi- 
teln geht Vf. zur speziellen Behandlung der Krank* 
heilen des Uterus über. Cap. 4- Von den Un- 
ordnungen der Menstruation. Die Ansicht, data 
dieselben meist nur Symptome lieferliegender 
Krankheitszustände im Ulerinsy »lerne, selten idio- 
pathische Störungen sind, hat Vf. mit Recht die- 
sem Capitel an die Spitze gestellt. Dasselbe ist 
übrigens, wie Vf. selbst angiebt, fast durchgän- 
gig nach Liafranc's Lerons de Clinique bear- 
beitet. Bei Gelegenheit der Dysmenorrhöe mit 
Ulerinkoliken verbunden geschieht des von M a- 
auier neuerlichst empfohlenen Mittels, Acetas 
ainmonii zu30— 40 Tropfen p. d., Erwähnung, das- 
selbe soll in mehreren Fällen schnell Linderuug 
der Schmerzen bewirkt haben. Cap. 5. Von den 
Gebarmutterblulflüssen , welche uuabhängig von 
Schwangerschaft u. Geburt sind. Auch hier ist 
Lisfranc fasl durchgängig Gewährsmann ge- 
wesen , das ganze wichtige Capitel ist übrigens 
höchst flüchtig u. oberflächlich behandelt. Um 
nur ein Beispiel anzugeben als Unterscheidungs- 
zeichen der Metrorrhagie von zu profuser Men- 
atruation, erwähnt Vf. blos den regelmässigem 
Eintritt der letztern als diagnostisches Zeichen. 
Grössere Aufmerksamkeit u. Sorgfalt rücksichtlich 
der Bearbeitung hat sich Cap. 6 , welches von 
den Schleimllüssen der weibl. Genitalien handelt, 
zu erfreuen gehabt. Vf. zeigt hier , dase die 
Mehrzahl der Schleimilüeee (wie die Blutflüsse) 
nur Symptome tieferer Leiden im Uterinsysteme 
sind u. zumeist aus organischen Veränderungen 
an der Gebärmutter, wie Congestion, Phyekonie 
u. Verschwärung, entstehen u. von diesen unter- 
halten werden. Waa die Unterscheidung der Leu- 
corrböe vom Tripper anbelangt , so statuirt er 
nach R i c o r d als einzig sicheres Zeichen des 
Trippers eine gleichzeitig mit dem Scheidenflusse 
vorhandene Urethritis. M e 1 i e r ' a drolliger Vor- 
schlag, bei Frauen, welche in Folge organischer 
Leiden der Gebärmutter an Verstopfung des Mut- 
termundes u. somit an Sterilität litten , vor dem 
Beischlafe ein Röhrchen in den Mutterbaiskanal 
einzubringen , um so dem Samen Eingang in die 
Gehärmutterhöhle zu verschaffen , wird von un- 
term Vf. ganz ernsthaft angeführt. Zum Schlüsse 
des Cap. findet sich eine Anzahl erläuternder 
Krankheitsfälle, welche Vf. tbeils in den Spitä- 
lern von Paris selbst beobachtete, theila aus dem 
Werke Teallier's über den Gebärmutierkrebs 
entlehnte. Cap. 7. werden die Geschwüre des 
Mutterhalses u. zwar nach Lisfranc's Lintbei- 
lung in verschiedene Species betrachtet. Den 



Schluss bilden wiederum erläuternde Krankheits- 
fälle, wobei uns unbegreiflich ist, wie man in 
dem letztern derselben den günstigen Erfolg der 
Kur auf das Mutterkorn schieben kann u. nicht 
vielmehr die Cauterisalionen, Injectionen u. Blut- 
entleerungen als heilsam betrachten will. Cap. 8« 
handelt von der einfachen Hypertrophie, der chro- 
nischen Entzündung u. Anschwellung (engorge- 
ment) u. der einfachen u. scirrhüseu Verhärtung 
der Gebärmutter. Der Hauptgegenstand, wel- 
cher hier zur Sprache kommt, betriüt die grosse 
Schwierigkeit der Unterscheidung zwischen ein- 
facher Verhärtung u. Anschwellung des Uterus 
u. der scirrhösen Induration desselben. Bei Ge- 
legenheit der hier summarisch angegebenen Be- 
handlung thut Vf. auch „erwticiund.tr kalter 
Einspritzungen" Erwähnung. Wir gestehen, dass 
es uns räthselbaft ist, wie eine solche im ge- 
wöhnlichen Sinne n. als Einspritzung betrachtet, 
erweichend wirken soll, da wir doch gewohnt 
sind, Kälte als den Antipoden der erweichenden 
Wärme zu betrachten. — Zwei u. zwanzig weit- 
schweifig mitgetbeilte Krankheitsfälle , aus den 
Schriften von Duparcque, Guil bert u. Tea- 
llier entlehnt, sind diesem Abschnitte angehängt. 
Cap. 9. Vom Gebärmutterkrebs. Vf. entscheidet 
sich aus angeführten Gründen für die Meinung, 
dass Krebs eine eigentümliche Krankheit, beru- 
hend auf innerer Diaposition, mit localen Sym- 
ptomen sei, nicht aber Folge chronischer Ent- 
zündung, welche später durch lange Dauer oder 
üble Behandlung zu einer allgemeinen Krankheit 
werde. Chronische Entzündung kann demnach 
bei fehlender innerer Diathese zu Krebsleiden nie- 
mals carcinomatös werden. Die Unterscheidungs- 
zeichen des Scirrhus u. Krebses von chronischer 
Entzündung u. deren Froducten stellt Vf. nach 
Gen drin zusammen. Die von den Schriftstel- 
lern angeführten verschiedenen Formen des Kreb- 
ses werden mit Recht nicht als wesentlich verschie- 
den, sondern nur als Modificationen eines Krank- 
heitsprineipes betrachtet. Aus den beigegebenen 
zahlreichen Krankheitsfällen ergiebt sich deutlich, 
wie wenig in Fällen, wo die krebshafte Affection 
constatirt wurde, die Amputation des Mutterhal- 
ses leistete. Cap. 10. Von den Polypen u. Fa- 
sergeschwülsten des Uterus. Diese werden kurz 
u. unvollständig nach Malgaigne's Eintei- 
lung abgehandelt , namentlich gilt diess von der 
hier so wichtigen Symptomatologie. Die Behand- 
lung ist nach Lisfranc angegeben, welcher, 
der Unterbindung abhold , das Abdrehen u. Ab- 
schneiden vorzieht. — Die beiden letzten Capi- 
tel haben die inedicinische u. chirurgische Be- 
handlung der organischen Krankheiten der Ge- 
bärmutter zum Gegenstande. Wir müssen diese 
Anordnung in doppelter Hinsicht unzweckmässig 
nennen. Einmal hätte Vi. (wie er es bei einigen 
auch gethan bat) die dahin gehörende Behand- 
lung jedem Capitel beifügen sollen, wodurch die 
Übersicht erleichtert worden wäre, während nun 
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jeder, welcher etwa das Werk benutzen aolJte, 
genölhigt ist, sich das zu jedem Abschnitte Ge- 
hörige erst aus den beiden Scblusscapiteln müh- 
sam zusammensuchen zu müssen. Ein andrer 
Vorwurf gilt der, wie überall, so auch beson- 
ders hier, ganz unzweckmässigen Trennung in 
medicinische u. chirurgische Behandlung. Vf. hat 
sich auf die Art zu helfen gesucht, dass er unter 
der Rubrik „chirurgische Behandlung'* nur die 
operativen Hülfsleistungen erwähnt hat, wohin 
•oll man aber dann Caulerisationen u. dergl. rech- 
nen? Doch nicht etwa zur medicinischen Be- 
handlung? Auch diesem Uebelstande wäre ab- 
geholfen gewesen, wenn die betreffende Thera- 
pie jedesmal bei den einzelnen Capiteln angegeben 
wordeu wäre. Bei der medicinischen Behand- 
lung sind die einzelnen Mittel in bunter Reihe 
durch einander gegeben, Blutentziehungen ste- 
hen oben an; die Application der Blutegel unmit- 
telbar an den Mutlcrbals Verwirft Vf. den An- 
sichten Li sfranc's entgegen, gänzlich. Hüfl- 
bäder bei Uterusleiden anzuwenden , ist nach 
dem Vf. die grosste Absurdität, die man begehen 
kann, indem man dadurch Congestion nach dein 
Uterus, welche doch vermieden werden soll, her- 
vorruft. [Wie denn aber, wenn man eine solche 
Congestion wünscht? Ref.] — Dagegen rühmt er 
nach Lisfranc lang fortgesetzte 2 bis Sstündige 
allgemeine Bäder ; lässt man sie kürzere Zeit 
dauern, so dienen sie nur dazu, die Aufregung 
zu vermehren. — Bei Gelegenheit der Cauteri- 
aalion, dieses Hauptmittels bei Verachwärungen, 
erwähnt Vf. nebst den übrigen in Frankreich 
üblichen Verfahrungsweisen auch die von Re ca- 
mier empfohlene, aber bereits wieder verlassene 
Anwendung des salpetersslzsauren Goldes, wo- 
gegen sich derselbe jetzt des salpetersslzsauren 
Platins zu eben dem Zwecke bedient. Statt der 
Einspritzungen lobt Vf. das Verfahren nach R i- 
cord, mit der lojeclionsflüssigkeit getränkte 
Charpiebäusche in die Scheide einzulegen. Die 
von demselben bei hartnäckigen Schleimüiissen 
aus der Gebürmutterhöhle angewendeten Injectio- 
nen in den Uterus werden lobend erwähnt Hier- 
auf folgen noch die Revulsivmittel , Narcotica, 
Douchen, Klyslire, äusserer Druck, Jodine, Brcch. 
Weinstein , Mutterkorn , essigsaures Blei u. Am- 
moniak, so wie Cicota (uach R e ca m i e r als durch 
Dampf bereitetes Exlract anzuwenden). Das 
letzte Capitel umfasst die Lehre von der theilwei- 
sen u. gänzlichen Exslirpation der Gebärmutter. 
Interessant ist dabei die vom Vf. angegebene Sta- 
tistik dieser Operation. Von 17 Operirlen star- 
ben 14 unmittelbar nach, oder in Folge von Zu- 
fällen bei der ( Operalion, 2 genasen, es erfolgte 
aber der Tod in wenigen Monaten , 1 wurde 
gänzlich hergestellt. Zum Beschlüsse werden 
die drei glücklich abgelaufenen Fälle gänzlicher 
Exstirpation der Gebärmutter von Sautor, 
Blundell u. Recamier mitgetheill. — Wir 
schliessen die Anzeige dieses Werkes mit dem 



Wunsche, dass es dem Vf. gelingen möge, durch 
dasselbe seinen Zweck, die allgemeinere Einfüh- 
rung des Speculum in England, zu erreichen. 
Indess glauben wir, dass durch eine saebgemässe 
Umarbeitung u. theilweise Erweiterung der vor- 
liegenden Schrift der genannte Zweck am ehe- 
sten in Erfüllung gehen dürfte. — Flaclia. 

65. JLectures on subjects connected wüh cli- 
nical mtdicine ; by P. M. L a t h a m , M. V. elc. 
(Vorlesungen über Gegenstände der klin.Mediciu von 
P. M. Latham, jff.jßr.,Mitglied des königl.Colleg. 
der Aerzte u. Arzt des St. Bartholomäus-Hospitals.) 
London 1836. XII u. 322 S. 8. (2 Thlr. 7 Gr.) — 
Als Arzt des St. Bartboloinäusbospitals hat der Vf. 
nicht die Verpflichtung, Vorlesungen zu halten, son- 
dern uur die Beobachtungen der Auscultanteo am 
Krankenbette zu unterstützen. Freiwillig ist er über 
diese Grenze seiner Amtspflicht herausgegangen, 
um seine Schüler rascher u. leichter ihrem wobler- 
kan iiten Ziele zuzuführen. Gegenwärtige Arbeit 
verbreitet sich in 15 Vorlesungen hauptsächlich über 
das Gebiet der Semiotik u. auch hierin wieder spe- 
ciell nur über die Methoden der Auscultation, wel- 
che in 9 Vorlesungen bebandelt sind. 

Der Vf. führt seine Zuhörer auf eine höchst 
eigenthüml. Weise in das Gebiet der kliu. Wissen- 
schaften ein. Mit der vollsten Klarheit britischer 
Rhetorik zeigt er ihnen , dass jener unennessliche 
Umfang von Kenntnissen, die als Vorstudien für 
den prakt. Arzt gelten, in dem gewöhnl. Laufe 
der Dinge von Keinem umfasst werden könne, dass 
er nur illusorisch u. oft hinderlich sei. Kenntnis* — 
räth er uns — kann eben sowohl ein Heininniss, 
als ein Hülfsmittel werdeu. Viele wissen mehr, als 
sie verarbeiten können. Es giebt einen Punkt des 
Wissens (u. derselbe ist bei verschiedenen Indivi- 
duen unendlich verschieden) , über welchen hinaus 
das Mehrerlangte die gesammte Masse für deu Be- 
sitzer nutzlos macht. Ich kenne Leute, die nie- 
mals etwas gel/uin haben oder thun können, weil 
sie zu viel wissen, v. Andere, die ihre verhältuiss- 
inässig geringen Kenntnisse so geschickt zu benuz- 
zen verstanden , dass sie sich über die Häupter de- 
rer erhoben , die ihnen im Wissen unendlich über- 
legen waren. Glücklich der Mann, welcher das 
richtige Maass seiner Kräfte fiodet u. abzuwägen 
versteht zwischen dem, was er erreichen u. dein, 
' was er benutzen kann. An deu Beispielen S y d e u- 
hain's, Baillie's u. B ab in g t o n's , mit den 
Worten H a 1 1 e r's u. Robert HalPs lehrt der Vf. 
die Pflicht der Beschränkung kennen. Nur einen 
Manu behauptet er gekannt zu haben, welcher den 
Ansprüchen der Schule hätte geuügeu können — 
den Dr. Thomas Y o u n g. 

Bei der Aufstellung eiues Erziehungssystems 
aber — lehrt Latham weiter — müssen Sie Sorge 
tragen , es der Mehrheit der zu Erziehenden anzu- 
passen. Es können rücksichtlich ihrer Verhältnisse 
u. Zwecke Umstände obwalten , welche die an u. 
für sieb beste Erziehung für Jene nicht zur besten 
macheu. Diess ist ganz besonders bei unserem Fa- 
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che der FalL Sehr Wenige ergreifen dasselbe ohne 
die Absicht, davon zn leben, sehr Wenige, die 
nicht zeitig an ihreprakt. Geschäfte gehen müssen, 
weil sie gezwungen sind, sich so zeitig als möglich 
selbst zu ernähren. Dergestalt können die Meisten 
nicht abwarten , zuvor Philosoph zu werden , ehe 
sie Praktiker werden. So müsseu also die letzte- 
ren auf dem leichtesten u. kürzesten Wege gebil- 
det werden ; ihre Kenntnis* sollte aus ganz offen- 
bar u. anerkannterinassen notwendigen Gegen- 
ständen bestehen ; diese sollten streng erschöpft u. 
nichts darüber sein. Zweifelsohne giebt es viele 
Dinge ausserhalb des Faches, durch deren vorläu- 
fige Keuntniss die Gegenstände des Faches besser 
erkannt werden mögen. Diese darf man empfeh- 
len , aber nicht fordern .' Man darf empfehlen, dass 
Jedermann, bevor er das Studium der Naturwissen- 
schaften beginnt, die möglichst beste allgemeine 
Erziehung erhalte , aber man soll nichts für un- 
bedingt nothwendig erklären, was nicht unmittel- 
bar zur Sache gehört. Einiges nun ist unbedingt 
nothwendig u. muss gelernt werden vor der eige- 
nen Erfahrung, sonst würde die letzlere selbst uus 
nicht viel nützen. Anderes auch ist unbedingt noth- 
wendig u. muss nicht allein vorher gelernt , son- 
dern auch gleichzeitig mit der Erfahrung fortwäh- 
rend angebaut werden, sonst kann letztere nicht 
zur Vollkommenheit gedeihen. Die Krankheits- u. 
Heilungsvorgänge, die grosseu Heilmittel u. ihre 
Kräfte , Wirkuugsarten u. Gegenwirkungsarten u. 
die Methoden ihrer Anweuduug müssen bereits vor 
dem eigenen Versuche gekannt sein , noch besser 
aber im Verlaufe des letztem erkannt werden. 
Anatomie, Chemie u. Heilmittellehre sind die Schlüs- 
sel solcher Erkenntniss. Sie haben also ein Recht, 
diese als Gegenstände des Studium besonders her- 
vorzuheben, zu behaupten, dass eine giltige Kennt- 
niss derselben Tür die Praxis der Medicin wesentlich 
ist u. diese zu fordern. Aber obgleich ich Ihnen 
nicht jedes Reich der Wissenschaft aufzähle , wel- 
ches einen Namen erhalten bat u. es nicht für un- 
umgänglich nothwendig erkläre, dass Sie mit Allem 
bekaunt seien, so empfehleich Ihnen dennoch die 
i bestmöglichste wissenschaftliche Bildung zu erstre- 
ben. Mag ein Jeder nach Zeit u. Gelegenheit die- 
jenigen Theile verfolgen , welche seinen Geist an- 
sprechen, aber mag auch Jeder trachten, dass der 
Grund unter seinen Füssen feststehe. Denn hier 
ist jede halbe Kenntniss überhaupt gar keine Keunt- 
niss. Der gemeine gesunde Sinu kommt zu weit 
sichereren Schlüssen , als halbverstandene n. übel 
angewendete Principien je gewähren. 

Diese Ansichten des Hrn. Vf. sind offenbar die 
richtigen , in sofern es sich Von der Bildung prak- 
tischer Aerzte, ungefähr solcher Individuen han- 
delt, wie sie nach der Preussischen Medicinalver- 
fassung als Wundärzte erster Classe abgetbeilt wer- 
den. Denn es ist allerdings richtig , dass man zur 
Behandlung eines gegebeneu Krauken nichts be- 
darf als die Kenntniss des Falls, der dagegen wirk- 



samen Mittel u. der Art ihrer Handhabung. Damit 
ist der Bereich des Praktikers abgeschlossen. 

Aber dürfen wir es ganz u. gar vergessen, wel- 
che wichtige Rolle der Arzt als wissenschaftlicher 
Forscher u. als Mensch in der Gesellschaft spielt? 
Dürfen wir jene Forderungen der Zeit ganz hinten- 
ansetzen , die jeden Einzelnen zu einem , sich als 
solchen fühlenden Theil des Ganzen erheben u. 
sich In solcher Stellung begreifenden entwickeln 
wollen ? 

Es giebt zweierlei Arten der ärztl. Tbätigkeit. 
Die eine ist gegen die Krankheit am Individuum ge- 
richtet, sie bildet die Basis des öffentl. Wohlseins 
u. der privaten Existenz des Arztes. Die andre 
richtet sich gegen die Kraukb. als Eigenthum des 
Geschlechts , sie bildet einen wesentlichen Theil 
der Bestrebungen einer geordneten Staatsverwal- 
tung u. sie erhebt zugleich die prakt. Medicin, wel- 
che an sich nur eine — schwer erlernbare — Kunst 
ist , zu einem Giiede jenes grossen Ganzen , das 
wir als Erkenntniss, als Gesamintgeist des Men- 
schengeschlechts bezeichnen. Nun ist es allerdings 
schwer , jene Frage der socialen Physik : wie viel 
der mittlere Mensch unter mittleren Umständen in 
einer gegebenen Zeit zu lernen vermöge, genügend 
zu lösen j u. dennoch kann einzig die genaue Lö- 
sung dieser Frage das Maass unserer Ausprüche — 
die Forderungen unserer Examina u. den Umfang 
der Vorträge der Katheder bestimmen. So viel aber 
ist klar, dass, wenn vielleicht die Gesellschaft auf 
Erhöhung der mittlem Anlage kaum einen ent- 
schiedenen Einlluss ausübt, diejenige Gewalt, wel- 
che sie auf Entwickelung jener zu erlangen vermag, 
kaum irgend eine Grenze kennt. Diess beruht auf 
der steten Erweiterung, welche die Gesammtheit 
den mittleren Umständen zu gewähren vermag, auf 
der Verbesserung des öffentl. Unterrichts u. der Ver- 
mehrung u. Erleichterung der Unterrichtsmittel. 
Wie es nun hierbei schwer zu sagen ist : diess u. 
jenes kann der mittlere Mensch unbedingt erlernen, 
so ist es im Gegentheile auch gewagt zu behaupten, 
er könne es nicht erlernen. Zudem würde man sich 
sehr tauschen, wenn man glauben wollte, das fort- 
dauernde Experimentiren am Krankenbette bilde 
aus den angebenden Medieinern im Mittel oder der 
Mehrzahl nach sicher den Arzt. Ja , es liesse sich 
vielleicht beweisen, dass jene für unbedingt noth- 
wendig erklärten Vorkenntnisse diess auch nur in 
einem sehr beschränkten Maasse sind. So weiss 
z. B. jeder Praktiker ein einziges, von ihm tüchtig 
durchstudirtes Heilmittel dergestalt zu benutzen, 
dass er dabei leicht ganze Schränke der Officsnen 
unberührt, ganze Bände unserer dickleibigen Arz- 
neimittellebren unberücksichtigt lassen kann. Das 
aber darf dem tüchtigen Arzte niemals fehlen, dass 
er ein Menschenkenner sei , vertraut mit den Zu- 
ständen der Gesellschaft , mit ihren Leiden, Verir- 
rungen, Hoffnungen, Bedürfnissen u. Bestrebun- 
gen , denn so u. allein so mag er befähigt werden, 
jenen allgemeinen Eindruck zu beurtheilen , wel- 
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chen das GaDze der körperlichen u. geistigen Exi- 
stenz seiner Tbeile unwiderstehlich aufprägt. 

Der alte Richter, in seiner geraden Weise, 
spricht von den Vortheilen der Charlatanerie über 
die Wissenschaft in einer Art , deren tiefe Bedeu- 
tung er vielleicht nur gefühlt hat. Die Kunst des 
Umgangs mit Menscheu ist eines der ersten Erfor- 
dernisse für den äussern u. innern Erfolg des irztl. 
Wirkens. Es ist durchaus von keinem wesentlichen 
Nutzen für letzteres, das Tuberculum Loweri oder 
die Umbildungen der Pupillarmembran zu kennen, 
dagegen ist es von höchster Wichtigkeit, dass der 
Arzt vermöge, mit Jedermann in geeigneter Weise 
umzugeben u. den Leuten ilire Art des Sems «. 
Lebens anzuseilen. Das ist der Vortheil einer um- 
fassenden allgemeinen Bildung. Es ist wichtiger 
für den prakt. Arzt , dass er die Schädlichkeiten 
kenne , welche die einzelnen Gewerbe u. Beschäf- 
tigungen mit sich fuhren , als dass er alle die hun- 
dert Methoden am Schnürchen herzuzählen wisse, 
bei welchen die Cholerakranken sterben. Mit einem 
Worte: wohleinverstanden mit Hrn. Latham 
über die Notwendigkeit, für jeden gegebenen Zu- 
stand ein Maass des durchschnittlich Erreichbaren 
aufzusuchen, setzen wir doch dieses Maass viel eher 
in eine begrenzte, aber allgemeine, als in eine bis 
in die kleinsten Details ausgedehnte u. doch nur 
auf die nächsten prakt. Doctrinen beschränkte Bil- 
dung. Denn da es nie gelingen wird, durch vier- 
bis sechsjähriges Studium einen vollendeten Prak- 
tiker zu bilden (u. in England pflegt die Zeit noch 
kürzer abgemessen zu sein) , so scheint es für die 
Menschheit nicht wohlgetban, diese Zeit der Lehre 
zu einer handwerksmässigen Ausbildung zu benuz- 
zen, statt vermöge derselben den angehenden Arzt auf 
denjenigen Standpunkt zu stellen, wo er selbst das 
Maass seiner Kräfte u. die Anforderungen der Um- 
stände erkennen kann. 

Die 2. Vorlesung verbreitet sich über die Be- 
nutzung der Hospitäler zu medicin. Studien, wobei 
Latham die Stellung der Systematik zur Praxis 
aus einander setzt, sich über die Art verbreitet, wie 
die Studenten das Krankenbette zu benutzen pfle- 
geu , die Schwierigkeiten der Beobachtung , na- 
inentl. in der Medicin im engern Sinne, im Ver- 
gleiche zur Chirurgie entwickelt u. eine vortreff. 
liehe Anweisung zur ersten Auffassung von Krank- 
heitsfällen giebt. 

Die Portsetzung dieser letzteren in der folgen- 
den Vorlesung giebt musterhafte Rathschläge , die 
nicht allein von den Schülern, sondern auch von 
den Lehrern der klin. Anstalten beherzigt werden 
sollten. Das Hospital ist offen, sagt Hr. Latham; 
gehet hin u. seht u. hört u. fühlt so unausgesetzt 
als möglich, unterstützt euch dabei gegenseitig u. 
prägt die Formen eurem Gedächtnisse tief ein, wäh- 
rend ihr zugleich eure Sinne für die Zwecke übt, 
denen sie dienen sollen. Leider sind nicht alle klin. 
Hospitäler so anfgethan, ab das von St. Bartholo- 
mäus. Indem sich Latham hierbei über Bücher u. 
Theorien verbreitet u. vor dem Verführerischen glän- 



zender Systeme warnt, lä'sst er folgende Schilde- 
rung des Hrn. Abernetby eintliessen, die wir 
dem deutschen Leser, der während seiner Studien 
selten gewohnt ist , so zu sich sprechen zu hören, 
nicht vorenthalten wollen: „Sie, die Sie Herrn 
Abernethy nicht gekannt u. nur sein System 
gelesen haben , wie er es sorgfältig u. vortrefflich 
in seinem Werke entwickelt bat , Sie haben auch 
keinen Begriff von dein, was er in diesem Zim- 
mer vor seinen Zöglingen daraus machte. Eine 
Ader desselben flois durch jede seiner Vorlesungen. 
In seinem Werke ist es enthalten als eine Anwei- 
sung für Wundärzte im Betreff des coustitutionellen 
Ursprungs u. der Behandlung örtlicher Krankheiten, 
in seinen Vorlesungen erlangte es einen Umfang u. 
eine Ausdehnung , worin es jede Art der Krank- 
heiten des Menschen umfasste." „Sie , die Sie 
Hrn. Abernethy nicht gekannt haben, haben 
keine Vorstellung von der Gewalt seiner Lehrgabe. 
Die höchsten Wahrheiteu wusste er mit solcher 
Beredtsamkeit auszusprechen, die Verwickelungen 
dunkeler Gegenstände so geschickt zu lösen, u. was 
bisher schwierig erschien, so leicht zu machen, dass 
Jedermann, der ihn hörte, vielleicht jetzt noch 
fühlt, wie er dem Dr. Abernetby für einen 
wichtigen Theil seiner Kenntnisse verschuldet sei. 
Aber alle seine Begeisterung sparte er auf für seine 
eigene Lehre, die er dergestalt besprach, behan- 
delten. dramatisirte(wer ihn gekannt hat, wird ver- 
stehen , was ich damit sage), u. wobei er auf seine 
eigene, drollige Art die mühsameren Forschernach 
Wahrheit, dieer verächtlich „die Doctoren" nanu te, 
so herabsetzte u. jedes System ausser dem eigenen 
so lächerlich machte, dass wir seine Lehre in ih- 
rem ganzen Umfange aufnahmen. Wir würden 
uns geschämt habeu , es nicht zu thun. Wir nah- 
men sie auf mit Händeklatschen u. erklärten uns 
selbst durch Zuruf für die üefsten medicin. Philo- 
sophen, für den wohlfeilen Preis eines selbststän- 
digen Unterrichts." 

In dieser Weise Beispiele zur Lehre, Naoh- 
eiferung u. Warnung vorlegend , spricht Hr. L a- 
tham zu seinen Zuhörern. In der 4« Vorlesung 
entwickelt er den Begriff der Pathologie u. die 
Hülfsnüttel derselben. Man kann niohts Schöneres 
lesen— um wie vielmehr hören — alsdieseRalhschlä- 
ge u. Erfahrungen, so vorgetragen wie sie es sind. 

Sodann werden (5. Vorlesung) die eigentlichen 
Gegenstände der Krankheitsnntersuchung beban- 
delt , es wird gezeigt , was medicin. Thatsaoheu 
sind u. dass diese nur in dem sinnlich Wahrnehm- 
baren bestehen; dass der Begriff einer Krankheit 
eine Abstraotion sei u. wie sehr man sich vor jedem 
Verallgemeinern zu hüten habe, um zur richtigen 
Erkenntniss von Thatsachen zu gelangen. So wird 
die Kunst der Beobachtung u. Sammlung von That- 
sachen, das wahre Verhältniss von Ursache u. Wir- 
kung u. s. w. gelehrt. Die folgenden Vorlesungen 
enthalten eine allgemeine Symptomatologie , mit 
besonderer Beziehuug auf die auscultatorischen Zei- 
chen. Die letztere füllt die grössere Hälfte des Wer- 
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kes «tu, jedoch ist es uns nicht gestattet, sie einer 
langem Analyse zu unterwerfen. Die „Vorlesun- 
gen" sind ab eine höchst aasgezeichnete Einleitung 
in die klin. Studien am Krankenbette u.deingemäss 
auch als Muster für viele handwerksmäßige Lehrer, 
•o wie ferner wegen eines reichen Inhalts gesunder 
Erfahrungen dem Praktiker höchlich zu empfehlen. 

Fetter. 

66. A practical Trtatise on Midtvifery, 
containing the Reeult of Sixteen Thousand Six- 
Hundred and fifly - fbur birth* y occurring in 
The Dublin Lying - in Hospital, during a 
Period of seven ytar* , commencing November 
1826. By Robert Collins, M. D. Laie Ma. 
sterof tbe Institution. London, 1835. 8. p. 626. 
(12 Sh. 6d.) Bedenken wir, wie in den letzten 
5 Jahren in rascher Aufeinanderfolge Gooch, 
Davia, Ramsbotham, Blundell, Gimp, 
hell, Severn, Spratt, Collina u. Ander« 
ihre praktischen Handbüclier über Geburtshülfe 
theils selbst herausgaben, theila herausgeben Hes- 
sen , rechnen wir hinzu, dass in diesem Zeit* 
räume noch neue Ausgaben der bekannten Werke 
von Denman, Conquest, Ryan, Ashwell, 
Waller, Jewel, Burnsu. manchen Anderen 
besorgt wurden: so kann man nur das grosse 
Interesse bewundern, welche« in Grossbritannien 
an der Geburtshülfe genommen wird, denn in 
keinem andern Lande haben es sich di« Autoren 
neuster Zeit so angelegen sein lassen , das Gebiet 
Lucinens durch Hauptwerke, wohin doch offen, 
bar die Hand- u. Lehrbücher zu rechnen sind, 
zu bereichern , als unsere hochachtbaren Colla- 
gen jenseits des Kanales. Leider aber müssen wir 
gestehen , dass die vereinten Kräfte so vieler be- 
gabter Männer nur eine äusserst dürftige Ausbeute 
für die Wissenschaft selbst geliefert haben, und 
wir können, ohne uns einer unbescheidenen Prä- 
tension zeihen su müssen , wohl behaupten, dass 
die Geburtshülfe Grossbritanniens, verglichen mit 
dem, was Deutschland aufzuweisen hat, auf ei- 
nem in der That niedrigen Standpunkte steht. 
Einzelnes , aber auch nur sehr weniges Einzelne, 
macht Ausnahme. Der Grund dieaes auffallenden 
Zurückbleibens liegt offenbar sowohl in der 
schlechten u. flüchtigen Unterrichtsmethode, wie 
in dem allgemein gefühlten Mangel einer tüch- 
tigen prakt. Anleitung. Dass übrigens auch hier 
die eine oder die andre ehrenwerthe Exceptio» 
zu machen ist, versteht sich wohl von selbst, 
indessen verändert dieser Umstand nichts an un- 
serem für das Allgemeine vollkommen u. tief be- 
gründeten ürtheile. Jeder Lehrer Grosabritan- 
niens muss sich selbst Muster u. Vorbild sein u. 
fast Jeder, der Geburtshülfe dociren will, beginnt 
seine, so zu sagen, allererste prakt. Ausbildung 
in seiner eignen Privatpraxis , in welche er sich 
mit helderutnithigem Entschlüsse geworfen hat. 
Es fehlt Grossbritannien an einer seiner würdi- 
gen UrUerrichtsanstalt. Zwar giebt es hier ein 
Institut, welches in Bezug auf Raum u. Anzahl 



der Geburten den groBiartigsten Europas beizu- 
zählen ist , allein als Unterrichtsanslalt hat es 
«ehr wenig geleistet u. kenn auch nicht Vieles 
leisten, weil die verderbliche Sitte herrscht , dass 
die Leitung der Anstait alle eieben Jahre einem 
andern Ober- Geburtshelfer (Master) übertragen 
wird. Dieses Institut ist die grossartige Schö- 
pfung dt» Dr. Bartholomew Moss, es ist das 
Lying - in Hospital in Dublin. Ueber 77 J. be- 
steht die Anstalt u. bis zum Ende (Novbr.) des 
vorigen Jahres (1835) sind im Hause 131,172 
Geburten aufgezeichnet worden, u. in den letz- 
ten Jahren sind durchschnittlich mehr als 2000 
Weiber jährlich daselbst niedergekommen. Der 
bedeutendste Geburtshelfer dieses Institutes war 
unbestritten der verstorbene treuliche Dr. J o- 
seph Clark«, dem wir. auch äusserst lehrrei- 
che Berichte über di« Vorfallenbeiten in diesem 
Lying -in Hospital verdanken. Der Schwieger- 
sohn dieses hochverdienten Arztes ist Dr. Ro- 
bert Collins, d«r Vf. des Werkes, welche« 
wir hiermit anzuzeigen uns beeilen. Das Buch 
ist neu: die Vorrede vom Novbr. 1835. Deut- 
sche Buchhändler hätten daher gewiss auf das 
Titelblatt die Jahreszahl 1886 gebracht — Ro- ' 
bert Collins charakterisirt in der Vorred« 
selbst seine Arbeit als einen mit prskt. Bemerkun- 
gen reichlich versehenen Bericht über 16,664 Ge- 
burten , welche er während seiner 7jähr. Direc- 
tionszeit zu beobachten Gelegenheit hatte. Sie 
ist auch nichts Andres ! Das Buch hat den Be- 
richterstatter im höchsten Grade interessirt, denn 
es ist mit bewunderungswürdiger fVaJirheiteUebe 
u. mit sehr musterhafter Genauigkeit Alles ange- 
geben , was im Institute in dem Zeitrsmne vom 
Novbr. 1826 bis dsbin 1833 vorgekommen ist 
Keine Literatur besitzt einen ähnlichen geburts- 
hülfi. Bericht, selbst nicht die englische. Die 
Resultate sind die merkwürdigsten u. zeigen klar 
u. deutlich den tiefen Stand der Geburtshülfe an 
dem einzigen Haupllebrinstitute des vereinigten 
Königreichs. 

Wir werden ausführlich in unserer Anteige 
sein, u. hoffen Belehrung mancher Art zu gewäh- 
ren: wir werden dem ärztlichen Publicum einen 
Mann kennen lehren, wie es noch keinen kennt, 
nämlich den Lüluwten u. verwegensten Perfora- 
tor, den die Geschichte des Faches nennt, u. der, 
im Gefühle «eines Hechts, stolz auf diesen Na- 
men ist — Wir gehen die einzelnen Abiheilun- 
gen des Buches einzeln durch u. heben sowohl 
das Gute wie das Schlechte sorgfällig hervor. 

1) Ueber da* natürliche Geburtegeschüft. 
(Von p.'l — 6.) Neben den gewöhnt englischen 
Principien einiges sehr Schroffe, z. B* der Rath, 
alle 5 — 6 Minuten eine reichliche u. reizende 
Einspritzung zu machen , um Harnverhaltung zu 
vermeiden. — Oefleres Untersuchen entzüudetdas 
Mittelfleisch u. begünstigt Rupturen. — Darmka- 
nal u. Harnblase verdienen bei jeder langdauern- 
den G eburt die grösste Beachtung. — Reim Dur ca- 
ll* 
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-schneiden des Kopfe* soll das rechte Knie so hoch 
<iU nur möglich emporgehoben werden (versteht 
sich in der Seitenlage). — Anleitung zum Unter- 
stützen des Mittel fleische« , zu dem Empfange des 
■Kindes u. s. w. sind gar nicht gegeben u. Alles auf 
das Flüchtigste behandelt. 

2) lieber langwierige u. schwierige Gebur- 
ten, (p. 7 — 52.) Fehler des Beckens werden als 
die Hauptorssche angegeben , wie es auch Dr. 
Joseph Clarke meinte. — Nie soll man In- 
strumentalhülfe brauchen, ohne einen andern Arzt 
zur Consultation zu rufen. — Die Zange gestat- 
teL Co Hins nur dann, wenn der Muttermund 
völlig erweitert ist , die Weichtheile erweicht 
sind, der Kopf entweder vollständig auf dem Mit- 
telfleische oder beinahe auf ihm aufruht, und 
das Ohr leicht erreicht werden kann. 
Lässt sich aber das Ohr uur mit Mühe erreichen, 
so, sagt Co Hins, stehe er nicht an, die Zan- 
genanweitdung nicht nur als einen Missbrauch, 
sondern als ein Wagnias zu cbarakterisiren. Nie 
weicht er von obiger Regel ab u. tadelt den Ge- 
burtshelfer (p. 10. IS), der irgend jemals die Zange 
des Kindes wegen in Gebrauch ziehen wollte. 
Diesem nach hat Coli ins bei 16,654 Geburten 
nur vier und zwanzig b\a\e die Zange anzuwenden 
für nöthig erachtet. — Ueberall wo aber, sagt 
C. p. 15. 16, es nicht möglich ist, das Ohr des 
Kindes zu erreichen , giebt es zur Entbindung 
nur ein Mittel, nämlich die Perforation. Der Tod 
des Kindes erfolge immer früher, als die Notwen- 
digkeit der Kopfverkleinerung sich herausstelle. 
Sobald, sind C. 's eigene Worte, die Uterinaction 
nach der Eröffnung des Muttermuudes 12 oder 
24 Stunden gesundheitgemäss angedauert, der 
Kopf aber keine Fortschritte gemacht hat , das 
Ohr des Kindes nicht zu erreichen, oder der Ka- 
theter nicht beizubringen ist, der Urin verhalten 
wird, oder, wenn er abfliesst, mit Bodensatz ver- 
sehen oder feurig erscheint u. die Kreissende 
bei beschleunigtem Pulse irgendwo im Bauche 
über Schmerz beim Drucke klagt, ist der Perfo- 
rator strengstens angezeigt ! ! Dabei sagt C. hier 
u. an vielen anderen Orten, dass das Stethoskop 
nie trüge u. das grossartigste diagnost. Mittel 
sei ; wenn man den Fötalherzschlag nicht höre, 
unterliege es keinem Zweifel, dass das Kind todt 
sei u. ohne IVeiteres perforirt werden könne. 
Horribile dictu ! Verwerflich erscheint es C. hier 
u. anderwärts, Weiber 40, 50, 60 oder 70 Stun- 
den ohne Perforation kreissen zu lassen! Unter 
den im Institute entbundenen 16,414 Frauen kann 
von 564 nicht genau die Geburtsdauer angegeben 
werden. Die raschesten Geburten verliefen inner- 
halb \ Stunde (161), einer halben (309), einer 
(3067) u. zweier Stunden (35 IS), die zwei lang- 
et* n dauerten 84 u. 90 Stunden. Unter den 
16,414 Weibern waren 4969 Erstgebärende, u. 
unter diesen Erstgebärenden brachten 72 Zwillinge 
zur Welt Die genannte Anzahl Weiber gebar 
16,654 Kinder. — Aji diesen unglücklichen Kin- 



dern wurde nach des Autors laconischem Berichte 
(p. 31) einhundert u. achtzehn Male von ihm die 
Perforation gemacht , u. unter diesen 118 Fällen 
stecken noch nicht die zahlreichen Embryototnien, 
auch scheinen manche der später noch erwähn- 
ten Perforationsfälle nicht hierinbegriffen zu sein. 
In Deutschland würde man hoffentlich solch ei- 
nen Würgengel vor Gericht gestellt haben ! — 

3) Von Gesichtslagen u. von Schädellagen 
mit nach vorne gekehrtem Gesichte (p. 33 — 37). 
Unter gedachten 16,654 Kindern wurden 33 mit 
vorliegendem Gesichte geboren , wovon 4 todt 
kamen. 12msl lag bei Schädelstellungcn das Ge- 
sicht hinter den Schambeinen u. 6 dieser Kinder 
kamen ohne Leben zur Welt Auf das Lobens- 
wertheste werden alle Versuche, die Lage des Kin- 
des auf irgend eine Weise zu ändern , getadelt, 
dagegen folgt unmittelbar auf diese Angaben der 
trockene Bericht, dass vier der Kinder perfo- 
rirt werden mussten. Sieht man die betreffen- 
den Geburtsgeschichten nach , so überzeugt man 
sich , dass die Perforation ohne allen Grund ge- 
macht worden ist. 

4) Von Steisslagen (p. 38 — 63). Die Steiss- 
lagen sind nach C sehr oft schon vor beginnender 
Geburt dadurch zu erkennen, dass man in der 
Nähe des Nabels der Mutter durch Auscultation 
den sehr starken Fötalherzschlag hört. — Es ka- 
men im Ganzen unter den 16,654 Kindern 549 
falsche Kindesiagen (Steiss-, Fuss- u. Schulter- 
lagen) vor, 409 bei einfachen Geburten, 140 bei 
Zwillingen. — Unter den Steisslagen wird von 
einer Frau erzählt, die neun Male geboren u. alle 
Kinder in der erwähnten Stellung zur Welt ge- 
bracht hat. — Das Perinäum schwebt in beson- 
ders grosser Gefahr, dessenungeachtet soll man 
nie versuchen , die Kindeslage zu ändern , da in 
der Regel bei allen Steisslagen der Kopf des Kin- 
des sehr leicht folge. — Sobald der Kopf irgend 
hartnäckig zurückgehalten wird, soll man, da 
das Kind gewiss todt sei , nie der Gewalt (d. h. 
nie die Zange brauchen), sondern einzig u. allei» 
der Perforation vertrauen!! (p.43-) Glücklicher- 
weise sei sie sehr selten nöthig: Collins hat sie 
unter den von ihm verzeichneten Steisslagen nur 
einmal gemacht. Die Perforationsöffnung ist hin- 
ter dem einen oder hinler beiden Ohren anzule- 
gen. — Etwa entstandene Fracturen an den Ex- 
tremitäten sind, bei guter Pflege, wenig zu fürch- 
ten. — Wirkliche Steisslagen ereigneten sich 242. 
Darunter waren im Ganzen 73 todte Kinder u. 
40mal trat das Geburtsgeschäft zu früh ein. 134 
Kinder waren männlichen Geschlechtes. — Ein- 
mal musste der stumpfe Haken gebraucht wer- 
den, sonst reichte immer die Hand aus, um den 
Steiss zum Vorschein zu bringen. — Einmal er- 
folgte eine Zerreissung des Uterus. Ein Kind 
hatte das enorme Gewicht von 13 Pfd. 

6) Von Fusslagen, (p.54 — 63.) Alles Prak- 
tisch - Wichtige sei bei den Steisslagen gesagt wor- 
den. — Es ereigneten eich 127 Fusslagen, unge- 
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rechnet jene, die bei Zwillingskindern vorkamen. 
61 Kinder waren Knaben, 62 Kinder kamen todt 
sur Welt, darunter 41 faul. 36mal waren Früh- 
geburten, u. 65 Kinder, hierbei 36 Knaben, blie- 
ben am Leben. Dreimal (wahrscheinlich 4mal) 
erzählt Col lins von aasgeübten Perforationen, 
in keinem Falle war sie , wie deutlich zu ersehen 
ist, irgend nothwendig. — Vorfall de* Nabel- 
stränge» kommt bei Fasslagen häufiger als jemals 
anders vor; er wurde 9mal beobachtet oder lmal 
unter 14 Fusslagen. — Der Tod der Kinder, soll 
nach C o 1 1 i n s's bestimmtesten Beobachtungen sel- 
ten während der Geburt selbst erfolgen , sondern 
durch Einflüsse bedingt sein, die schon vor dem 
Geburtsgeschäfte sich geltend machen. 

6) Von Schulter - oder Armlagen (p.64 — 88). 
£■ sind hier nur zwei Entbindungsmetboden zu 
empfehlen, entweder Wendung oder Eröffnung 
der Brusthöhle u. Herabholen des Steiesee mit 
dem scharfen Haken. Der Selbstwendung irgend 
Vertrauen zu schenken, sei grosses Unrecht. Un- 
ter 34,576 Geburtsfällen im Dubliner Geburtshause 
ist sie nicht ein einziges Mal mit Gewissheit be- 
obachtet worden. Die Wendungsmethode ist äus- 
serst dürftig besehrieben. Die Hand soll immer 
hinter der Schambeinverbindung nach dem Na- 
bel der Mutter zu geleitet u. nur ein Fuss herab- 
geholt werden. Jedesmal aber (p. 70) , wo die 
fVasser schon lange (?) abgeflossen sind, der 
Uterus kräftig wirkt , der Kindestheil tief u. fest 
im Becken steht, ist es Unrecht zu wenden, denn 
das Kind ist immer, wie es das Stethoskop lehrt, 
todt. — Wer traut wohl seinen Augen , solche 
Mordanschläge lesend? Und doch ist es so, doeh 
geschiebt so Ungeheures in der ersten Gebäranstalt 
Grossbritanniens ! So wie die eben bezeichneten 
Verhältnisse da sind, perforirt Coli ins ohne al- 
les Weit ere den Thorax , schiebt den scharfen 
Haken in die Wunde u. zerrt den Steiss herab. 
Diess ist, sagt er (p. 71) die einzig lobenswertbe 
Metbode, der auch Joseph Clarke gehuldigt 
habe. Die Op eration sei schwer u. dauere oft 1 \ 
— 2 Stunden. Unter den 16,654 Geburten lag 
40mal die Schulter oder der Arm vor. S3mal 
wurde gewendet u., was ein glänzendes Resultat 
ist , 20 Kinder kamen lebend. Eine Geburt eines 
sehr frühzeitigen Kindes verlief ohne Hülfe, in 
sechs Fällen unter 40 (!!) musste die Embryo- 
tomie gemacht werden u. unter den SS Wendun- 
gen kommen noch ausserdem drei Perforationen 
an dem zuletzt kommenden Kopfe vor. Also un- 
ter 39 Arm- u. Scbulterlagen neun blutige Ope- 
rationen. Doch diess ist noch lange niobt das 
Schlimmste ün Buche, wir kommen auf noch bes- 
sere Dinge. Unter den vierzig eben eitirten Fäl- 
len ereigneten sich aVeünal Zerreißungen des Ute- 
rus. Sieben Scbulterlagen kamen bei Zwillings- 
kiudern vor. — Um sich zu rechtfertigen u. seine 
Praxis zu beloben, erzählt Coli ins (p.74), dass 
Dr. Ramsbotham neunzehn ihm vorgekom- 
mene Fälle von Arm-u. Sohulterlage beschreibe, 



wobei er ze An Male sowohl die Brusthöhle auf-, als 
wie den Kindeskopf angeschnitten habe, tt. nnr 
sieben Male die Wendung vollführt.— Der Abschnitt 
schliefst mit den wichtigeren Geburtsgeschichten, 
durch welche die geburtshülflichen Sünden erst 
recht uns Tageslicht kommen. 

7) Von Metrorrhagien vor der Geburt (p. 89» 
— 118). Als die beste Eiotheilungsweise des Me- 
trorrhagien wird jene von R i g b y in unvermeid- 
liche (antvoidMe) n. (accidental) erkannt.. 
Die enteren, die zuerst abgehandelt werden, kom- 
men nur bei Placenta praevia vor, die zufälligen 
sind i dagegen solche, welche in Folge partieller 
Trennung des in irgend einem andern , als dein 
untern Theile des Uterus inserirten Mutterkuchens 
eintreten. In den mehrerwähuten 7 Jahren ka- 
men 13 Fälle der letztern u. 11 Fälle der erstem 
Art, im Ganzen also 24 Fälle zur Behandlung. 
Unter den 11 Fallen von Placenta praevia wurde 
ei u mal die Plaoenla lange Zeil vor Aufnahme der 
Pat. ins Institut ausgestossen. C o 1 1 i n s bemerkt, 
sehr richtig , dass die Grösse der Blutung keines- 
wegs mit dem Umfange der getrennten PJacen- 
tarfläohe im directen Verhältnisse stehe u. dass dsy 
wo nur ein kleiner Tbeil des Randes separirt ist, 
zuweilen die Blutung viel heftiger sei, als dort, 
wo der ganze Kuchen ansser Verbindung gesetzt 
worden. Dabei sagt er gleichfalls sehr richtig, dasa 
ein Blutverlust gegen das. Ende der Schwanger- 
schaft viel mehr schwache, ah) in einer frühern 
Schwangerscbaftaperiode. — Im höchsten Grade 
tadelt er, u. gewiss mit allem Rechte, das gewalt- 
same Operiren bei ganz wenig oder gar nicht ge- 
öffnetem Muttermunde, u. er erwähnt (p. 94) acht 
Fälle von Dr. Ramsbotham, in denen gegen 
diese Regel gesündigt wurde n. die alle tödtlicb 
abliefen. Bei gedachten 11 Fällen lag 8mal das 
Kind regelmassig: 4mal wurde dabei gewendet, 
lmal half die Natur allein, lmal die Anwendung 
der Zange u. 2m al das Perf Oratorium. Drei Kin- 
der lagen falsch. Secks Kinder kamen lebend. — 
Auch bei den zufälligen Blutungen werden ge- 
waltsame Erweiterungen des nicht vorbereiteten 
Muttermundes als das schlechteste Hülfsmitiel be- 
zeichnet (p. 107). Das Sprengen der Eihäute ist 
hier das allererste Remedium u. (p. 109) wenn 
durch das Stethoskop kein Herzschlag des Kindes 
zu hören ist , soll man , statt zu wenden , ohne 
Anstand perf wir en. Dagegen ist der Rath beber- 
zigemwerth, in jedem Falle, wie gross auch die 
Erschöpfung sei, die Entbindung als das Wich- 
tigste anzusehen. — Bei den 13 Fällen solcher 
Blutungen wurde 4mal mit Erfolg das Sprengen 
der Eihäute vorgenommen , 3 Kinder kamen ohne 
Hülfe , dreimal wurde (ohne alle Veranlassung) 
perforirt , 2mal wurde gewendet u. ein Kind kam 
mit den Füssen. Min einziges Kiud wurde ge- 
rettet (! !). 2 Weiber starben, die eine, wo gewen- 
det , die andre , wo perforirt worden war. Kurze 
Geburtsgeschichten machen, wie immer, denScbluss. 

8) Von Metrvrr/iagien zwischen der Geburt 
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des Kinde* u. der Ausetossung der Nachgeburt 
(p. 119— 151). Durch eine zweckmässige Vor- 
behandlung lassen diese Blutungen sich am besten 
vermeiden. Das Allerwich tigste sei , nach den 
Vorschriften von J. Clarke, W hite u. Osboro, 
darauf zu achten, dass der Körper des Kindes, auch 
noch nach der Geburt desselben, möglichst lang- 
sam ansgestossen werde, daher bei diesem letztern 
Vorgange eine freie Hand des Geburtshelfers im- 
mer den Fundus uteri mauipuliren u. herabdrücken 
müsse. Diesem nächst wird der grösste Werth auf 
die feste Anlegung einer Bauchbinde , mit uuter- 
gelegter Compresse, gelegt. Hilft auch dieses nicht 
schnell , so soll sogleich die Nachgeburt entfernt, 
die Haut aber nicht eher zurückgezogen werden, 
ab bis sich der Uterus fest über sie zusammenge- 
zogen hat. lu keiuem Falle, es möge bluten oder 
nicht , soll die Placenta linger als mwei Stunden 
im Uterus gelassen werden. Kein Wort von ärztl. 
Behandlung ! ! Es kamen 64 Fälle solcher Me- 
trorrhagien vor u. 6mal dauerte der Blutverlust 
selbst nach der Entfernung der Placenta noch fort. 
45mel ging massig riet, 19mal aber sehr viel Blut 
ab. Es wurde jedesmal operirt. lSmal hing die 
Placenta sehr fest am Uterus an, gmal kam die 
stundenglasförmige Zusammenziehuug vor, u. 43- 
mal war die Operation gauz leicht. Sieben Frauen 
starben, worunter aber nur zwei wirklich am Blut- 
verlust : bei der einen wurde die Transfusiou ziem- 
lich geschickt versucht , aber ohne allen Erfolg. 
Der Kall ist erzählt (p. 127 folg.). Einer der 
Frauen (p. 131), die an Metritis starb, gab Collins 
in 6 — 7 Tagen 190 Gr. Calomel .' ! einer andern 
In 3 Tagen 92 Gr. (p. 132), bei einer drilteu sah 
er nach dem Gebrauche des Seeale coniutum auf- 
fallende Verlangsamuog des Pulses , einer vierten, 
die indessen am Leben erhalten wurde, gab er in 
ganz kurzer Zeit hinter einander 150 Tropfen 
Tinct. opii (Pharroao. Dubl.) mit bestem Erfolge, 
d. h. mit Erhebung der Kräfte u. Erzeugung eines 
gesunden Schlafes — u. s. w. 

9) Kon Metrorrhagien nach Ausstossxmg des 
Mutterkuchens (p. 152 — 198). Die ersten u. 
wirksamsten Mittel sind die Bauchbinde , vorzüg- 
lich aber das Kneten mit der Hand n. der ausge- 
dehnte Gebrauch der Kälte, demnächst das vorsich- 
tige Hinführen der Hand u. Liegenlassen derselben. 
Zuweilen muss man die Hand 3 bis 4mal einfüh- 
ren. Soll kaltes Wasser nützen, so muss es von 
hoch herab geschüttet werden. Einspritzungen 
von eiskaltem Portwein in den Mastdarm sind gauz 
vortrefflich; auf Voginalinjectionen wird gar nicht 
viel gehalten. Gleich nach gestillter Blutung ist 
ein Opiat trefflich u. man kann sogar, in wieder- 
holten Dosen, bis auf ein Totum von 150 Tropfen 
Tinct. opii steigen. Mehr wie 70 — 80 Tropfen 
soll man nie auf ein Mal geben, die gewöhnliche 
Gabe bildet 20 — 40 Tropf., welche Dosis aber 
nie schadet. Auch Klystire aus 4 Unz. kaltem 
Wein u. SO — 85 Tropf. Acetnm opii beruhigen 
sehr. Vreiu. vienig Fälle vonGebärmutterbluwngen 



solcher Art wurden beobachtet , in 22 wurde sehr 
Viel, in 21 Fällen wenig Blut verloren. 8mal war 
die Blutung eine innere, 5mal sowohl innere wi« 
äussere zugleich, u. Smal blieb ein Stück Mutter- 
kuchen zurück. In 21 Fällen musste , um das 
Blut zu stillen, die Hand eingerührt werden. Kier 
Weiber starben; darunter eiue mit Gebärmutter- 
riss u. eine nach der Perforation u. entstandener 
Blasenscheidenfistel. Einmal wurde , jedoch ohne 
allen Erfolg, die Iransfusion versucht. — Die 
Gesammtzahlo/Ariu dem Institute vorgekommenen 
Häniorruagien beträgt, dem Vorstehenden nach, 131. 

10) V on Placentarverhaliung, Am besten wer- 
den diese Verbaltungen verhütet, wenn man das 
Kind , wie weiter oben gelehrt wurde, langsam 
kommeu lässt u. für gute Contraction des Uterus 
sorgt. Bei jeder Manualhülfe sei unsere Hauptab- 
sicht, durch den Reiz der Hand Webentrieb n. 
durch diesen Lösung des Mutterkuchens zu bewir- 
ken: rohes Ziehen u. Zerren ist ganz verwerf- 
lich. Jeder Krampf im Uterus kann durch sanfte 
Manipulation überwuuden werden. Gefährliche- 
res giebt es nichts, als bei den Lösungsversuchen 
den Uterus irgeud nur zu verletzen. Sehr wich- 
tig ist es , möglichst vollständig alle Eihäute weg- 
zuschaffen. — Während 7 Jahren wurde die ma- 
nuale Hülfe bei Nachgeburtsstörungen in 66 Fäl- 
len nothwendig, in 37 wegen mangelnder Uterin- 
thätigkeit, iu 19 wegeu krampfhafter oder sonst 
schlechter Wehen, in 10 wegen Adhäsion. — Ge- 
wöhnlich (in 50 Fällen) wurde nach zwei Stunden 
operirt. Zwei der betreffenden Weiber waren im 
7. Monate niedergekommen. Sechs der Wöchne- 
rinnen starben , darunter jedoch 4 *n dem grade 
herrschenden Puerperalfieber. Solche überraschend 
glückliche Resultate soll man jedoch nur in Insti- 
tuten zu erreichen im Stande sein, nicht aber in 
der Privatpraxis, wo man in der Regel zu spät ge- 
rufen werde. Dr. Ramsbothatn erzählt 11 Fälle 
der letztern Art, die alle tö'dtlich endeten. 

11) Von Conuulsionen (p. 199 — 239). Die 
Edampsie hat in der Regel keine Vorläufer, u« 
kommt, auf welche Beobachtung Collins den 
grössten Werth legt, bei weitem am häufigsten 
bei jungen starken plethor. Frauen, die tum ersten 
AJale niederkommen , vor. Nächst dem ereignet 
sie sich fast nie bei falschen Kindeslagen. Unter 
48,379 sorgfältig verzeichneten Geburten kam nur 
einmal Edampsie mit falscher Kindeslage vor. 
Diese beiden Angaben sind allerdings trefflich u. 
wir treten ihnen vollkommen, nach unseren Beob- 
achtungen u. Ansichten, bei. Ueber die Ursache 
der Edampsie gesteht Collins seine vollste Un- 
kenntnis*. Unter 1 6,654 Geburten ereignete sich 
30nial die Edampsie: 29mal bei Erstgebärenden^ 
2mal bei Zwillingsgeburten. 14 Kinder kamen le- 
bend , 18 todt. 20 Kinder waren männlich. In 
18 Fällen endigten die Convulsionen mit der Ge- 
burt. \5 Weiber kamen durah alleinige Kräfte der 
Natur nieder, 6 mal wurde die Zange, acht (.'/) 
mal das Perföraiorium u, der scharfe Haken ge- 
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braucht, 1 Kind kam mit den Füssen« Fünf weise, die da rln besteht, sobald als mSg lieh nach 
Frauen starben. Die Perforationsgesehichten sind geschehenem Risse zu opsriren , verbreitet. Wie 
empörend n. wahrhaft unerhört Eiumal wurde gefährlich anob das Uebel ist , man soll nicht ver- 
sogar perforirt (p. 202) , weil die Koplknochen so zweifeln, da es mehrere glücklich beendete Fälle 
dünn waren , dass die Zange nicht halten wollte, u. nameutl. solche giebt, wo die Frauen bei nacb- 
Einmal wurde perforirt u. der Haken gebraucht ; maligen Geburten unverletzt blieben. Zwei glück- 
bei der Section fand man einen grossen Tlieil der liehe Fälle, daruuter einer der letzten Art, kamen 
Vagina u. des Uterus zerrissen, sonst sah man im Gebärbaose ror. Nach Co Hins kommen die 
nichts Abnormes (p. 204). Eines der perforirten Rupturen viel häufiger in Hospitälern, wie In der 
Kinder hatte eiuen enormen Hydrocephalus , die Privatpraxis ror : bei uns ist es glücklicherweise 
Section zeigte aber auch hier einen grossen Ute— umgekehrt. Median. Missverhältuiss ist der Haupt- 
rinriss, ausserdem aber auch unter der Pia mater gruud des Ereignisses, dafür (/ .') es bei Geburten 
eine Menge ergossenen Blutes. — Einmal wurde von Knaben am häufigsten eintritt. So ereignete 
der auf dem Damme stehende Kopf ohne alles es sich unter 64 Risset! 38mal bei Geburten von 
Weitere blos deshalb perforirt , weil er nicht Knaben. Kleine Risse sind oft ebenso gefährlich 
fortrückte u. Coli ins mit dem Stethoskop nichts wie grosse, bei enteren dauern die Wehen nicht 
hören konnte. Auch hier war die Vagina au der selten fort. Zuweilen geschieht der Riss während 
Verbindungsstelle mit dem Uterus zerrissen (p. 210). der Webe, die das Kind austreibt. Am leiohte- 
Der fünfte Perforationsfall lief gleichfalls tödlich ab sten reist t die Stelle, wo sich der Cervix uteri mit 
u. nach den Symptomen zu urtheilen , war auch der Vagina verbindet : ebenso häufig an der Vor- 
dieses Mal der Uterus zerrissen. Die Section wurde der-, wie an der Hinterwand. — Im Hospital er- 
nicht erlaubt. — Collius glaubt, dass sich bei eigneten sich in sieben Jahren vier u. dreissig 
der Eclampsie gar leicht Peritonitis ausbilden kann, (Ungeheuer!) Fälle von Rupturen, 12mal vorn, 
selbst wenn reichlich Blut entzogen wurde. Am 13mal hinten o. 2mal seitlich, lmal war der Mut- 
gefährlichsten sind die Convulsiooen , wenn sie termund zerrissen u. 6mal ist die Richtung des 
frühzeitig in der Geburt ausbrechen. Collins Risses nicht genau bezeichnet. 9mal war der Pe- 
bedient sich zur Kur der Eclampsie einer eignen ritonäalüberzug unrerletzt geblieben. Einmal starb 
Methode, die er unbedingt tobt (p. 211. 212). «hie Pat. an allen Erscheinungen der Ruptur u. 
Zuerst wendet er nämlioh in gewöhnlicher Weise nirgends war die leiseste Spur davon im Uterus 
Blotentleerungen , starke Calomelabführmtttel u. selbst zu entdecken, aber, was äusserst merkwür- 
dgl. an, dann aber läset er der Pat. anhaltend dig ist, nur der Peritonäalüberzug am Fundus war 
den Tart. stib. in ekelerregender Dosis u. zwar in ■«» mehreren Stellen zersprengt (p. 244). Dieselbe 
folgender Formel geben : ij? Aq. pulegii 37$, Tart. Beobachtung ist früher von Dr. John Clarke 
stib. gr. vjjj, Tiuct. opii gtt. xxx, Syr. simpl. 3jj* gemacht worden. Nie ist weder von Collins, 
M. D.S. Solch ein längerer Gebrauch des Breeb« noch von Dr. Clarke eine Ruptur im Grunde 
Weinsteines soll die Hauptsache thun, u. in der gesehen worden. — So oft nach geschehener 
Tbat bat dieses Mittel dein Dr. Collins Ausser- Ruptur der etwa vorliegende Kopf nicht zu- 
ordentliches geleistet, wenn man -audera anneh- rückweicht, soll man zuerst an die Perforation 
irren will, was man doch wohl muss, dass seine denken, deun die Zange kann man nicht wohl 
Diagnoseu richtige waren. — Ganz Ubereinstim- anwenden, auch nützt sie nichts, da gewöhnlich 
mend mif unseren Erfahrungen sagt Collins gleich nach geschehener Ruptur das Kind stirbt!! 
ferner, dass nichts schädlicher u. jüngeren Aerz- (p. 245). Auf den Bauchschnitt wird nicht viel 
ten mehr abzurathen sei, als gar zu hitzig u. zu gegeben. Unter den 84 Fällen von Rupturen ka- 
schnell ans Entbinden zu denken, vor Allem warnt u>en 4 Kinder durch die Kräfte der Natur, neun- 
er (p. 225. Note) vor gewaltsamer Erweiterung zehn (7 !) wurden ohne Weiteres perforirt , 7 an 
des Mottermundes. Wenn während der Geburt den Füssen extrahirt (ob gewendet, wird nicht ge- 
zur Ader gelassen wurde u. die Convnlsionen noch sagt) , an zweien wurde die Embryolomis gemacht 
nach der Entbindung fortdauern , soll man sich u. in zwei ist die Entbindungsweise nicht aufge- 
vor neuen Blutentziehungen hüten , dagegen das schrieben (?). — Zwei Kinder blieben am Leben, 
grös&te V ertrauen auf die wohlthätigen JVirbun- ebenso zwei Mütter. Die Geschichten sind mitge- 
ben des Opium Selzen. Auch behauptet C, son- Mieilt : die eine Pat genas nach - 23 , die andre 
stigen Beobachtungen zum Trotze , dass die nach 33 Tagen, bei der einen war die Embryoto- 
Kclampsit- nach der Geburt viel weniger gefährlich mie, bei der andern die Perforation gemacht wor— 
ist , als während derselben. Blutegel bringen in den. Der Aufsatz scbliesst mit zahlreichen , sehr 
der Regel wenig Nutzen , Eisumschläge auf den lesenswerthen Krenkheitsbericbten, unter welchen, 
Kopf sind gewöhnlich besser als ein Vesicans, wcl- unter anderen , einer von einer Frau berichtet, 
ches in den Nacken gehört. die am Jünften Tage nach einer glücklichen Ge- 
12) Von Rupturen des Uterus (p. 240— 308). burt plötzlich eine Masse Blut verliert u. in we- 
Eines der merkwürdigsten Cepitel! In England nlger als einer Stuude stirbt. Ein Shilling -gros- 
hat dervom Dr. Douglas im J. 1784 erschienene ses Stück Uterus , dem Promontorium gegenüber, 
Aufsatz Uber Uterinrupturen die ächte Behandlung*- war zerrissen. Sieben Male ereigneten sieb Rupta- 
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ren bei Erstgebärenden, v. bei mehreren war das 
Geburtsgeschäft nicht nur nicbt anstrengend, viel- 
mehr leicht ! Psoas - Abscesse bilden eine nicht 
selten n. höchst gefährliche Complication der 
Risse des Uteras. 

13) Von Zwillingsgeburlen (p. 809 — 859). 
Sie verdienen die grosste Beachtung , weil die 
Tödtlic/ikeil ßir die Mutier bei ihnen bedeutend 
ist. In keinem dem VC bekannten Lande kom- 
men Zwillinge so o/i vor wie in Irland. Von 
129,172 im Dubliner Gebärhause entbundenen 
Weibern hatten 2062 Zwillinge geboren ( 1 : 62), 
29mal kamen Drillings - u. einmal kam eine Vier- 
lingsgeburt vor. (Einmal bat Dr. Garthshore 
im J. 1787 eine Fünflingsgeburt wahrgenommen.) 
Gewöhnlich werden die Kinder vor der Zeit gebo- 
ren, einmal sah jedoch Collins Drillinge völlig 
ausgetragen werden. Der Geburtshelfer soll das 
Haus nicht eher verlasseu, als bis das zweite Kind 
da ist , nach der Geburt des ersten sogleich eine 
Bauchbinde anlegen, u. wenn nach Verlauf von 
einer halben Stunde die Blase des zweiten Kiudes 
noch nicht gesprungen ist, sie sprengen. Sollte 
2 Stunden darauf das Kind uoch nicht kommen, 
muss man es auf die Püsse wenden, denn Kinder, 
die langer als 2 — 3 Stunden nach dem bezeich- 
neten Zeiträume zurückbleiben , sterben in der 
Regel ab. In der Regel kommt das 2. Kind in 
weniger als einer halben Stunde : unter 240 
Zwillingsgeburten geschah es in 180 Fällen auf 
diese Weise. Unter den mebrgedachten 16,654 
Geburtsfällen waren 240 Zwillingsgeburten , unter 
den 480 Kindern kamen 422 (darunter 245 Kna- 
ben) lebend. 809 lagen ganz gewöhnlich , 78 
stellten sich mit dem Steisse, 60 mit den Füssen 
n. 7 mit Arm oder Schulter zur Geburt. Einige 
Male blieb die Lage unbekannt. 54 Kinder waren 
frühgeborene. Wahrhaft schaudervoll ist indessen 
zu lesen, wie auch hier zuweilen nach der raseben 
Geburt des ersten Kindes das zweite perforirt 
wurde, weil man keinen Herzschlag hören konnte 
(Fälle p. 817. 818). Unter den 480 Kindern war 
bei 12 der Nabelstrang vorgefallen, bei 8 wurde 
die Wendung gemacht , bei 2 die Zange u. bei 
2 der Perforator gebraucht. 3 der Weiber beka- 
men Eclampsie, 7 Mütter (darunter 5 Erstgebä- 
rende) starben. 

14) Von Drülingsgeburien (p. 840 — 341). 
Drillingsgeburten kamen viermal vor. Acht Kin- 
der waren männlichen Geschlechts. Alle Kiuder 
lebten. 

15) Vom Vorfall des Kabelstranges (p. 842 
— 357). Dieses Ereiguiss kam 97mal vor, u. 
24 der unter diesen Umständen geborenen Kin- 
der blieben am Leben; 12mal wurde der Vorfall 
bei Zwillingsgeburten gesehen, u. namentlich war 
es 7mal das zweite Kind, welches diese Abnormi- 
tät darbot. Ausserdem ist zu bemerken, dass in 
9 Fällen die Füsse des Kindes, in 2 Fällen der 
Steiss u. in 7 Fällen Hand u. Kopf zugleich vorla- 
gen. Von der Behandlung dieses Ereignisses lehrt 



der Vf., daas die Wendung meistenteils nichts 
taugt , wegen der grossen Gefahr für der Mut- 
ter Leben , dass die Zange nur beim tiefsten 
Kopfstaude zulässig sei , dass man immer die ma- 
nuale Retentionsmethode versuchen müsse , wetsn 
sie auch gleich selten helfe, dass endlich aber, 
sobald der Nabelstrang nicht mehr pulsirt, cUts 
beste Expedient zur Vollendung der Geburt die 
Perforation sei (p. 350. 351); Vorschläge aber, 
wie sie D e n in a n u. B u r n s gegebeu hätten, 
nämlich beim vorgefallenen pulslosen Nabelstrange 
sich so zu benehmen, ab wäre das Geburtsge- 
schäft ein ganz einfaobes, seien durchaus nicbt zu 
billigen. Unter obgedachten Fällen hat , kaum 
glaublich, Collins bei zwölf Kreissenden per- 
forirt : es sind die einzelnen Fälle erzählt , sie 
sind die scheusslichsten des ganzen Bncbes , denn 
nicht einmal war die Operation irgendwie zu recht- 
fertigen. — Einige sehr wohl zusammengestellte 
Tabellen beschließen den Abschnitt. 

16) Von brandiger Zerstörung der Harnröhre 
oder des Blasenhalses (p. 358 — 362). Es kam 
nur ein einziger Fall vor u. Collins sagt gradezu 
(p. 360), es gäbe nur ein Mittel, so glückliche Re- 
sultate zu erzielen , nämlich möglichst bald nach 
erkanntem Tode den Kopf des Kindes zu perfo- 
riren. — Unter den Heilmitteln wird die Sutur 
am meisten gepriesen , bei sehr grossen Oeffnun- 
gen schafft das Cauterium actuale Erleichterung. 
Glückliche Fälle vollkommener Heilung durch die 
Sutur stehen : zwei im Dubl. Med. Journ. Vol. II. 
P« 306 seq. (von Dr. Evory Kennedy), drei 
in der Med. Gazette, Novbr. 1829. (Earle) u. 
einer in dem LondL Med. and Phys. Journ. VoL V. 
1825 (Hobert). 

17) Von den in dem Institute gestorbenen 
Muttern (p. 363 — 379). Es starben im Ganzen 
164 Mütter, u. zwar an folgeuden Krankheiten : 
Diarrhöe — 1, Typhus — 5, Ruptur des Uterus — 
82 (Ungeheuer i ) , Metrorrhagie — 11, Puerpe- 
ralfieber — 59 , Hirnentzündung — 8 , Ulceratio 
intestinorum — 3, Hektisches Fieber — 1, an 
scheinbarein Kummer (?) — 2, an Slrictur des 
Darmkanales — 1 , an den Folgen (?) langwieri- 
ger u. schwerer Geburten — 1 1, an Convubioueu 
— 2 (sehr günstig!), an Brand der Vagiua — 6, 
an Hydrothorax — 2, an Pericarditis — 1, an Bauch- 
fellentzünduugen bei verhaltener Placenta — 4, 
an Abscess im Rückenmarks kanal — 1, an Lenden- 
abscess — 1, an Phthisis — 2, an weitverbreite- 
ter Zellgewebsentzündung — 1, an Baucbabscess — 
2, an aouter Bronchitis — 1, an anomalen Krank- 
heiten (?) — 12. Der Vf. meint (p. 876), dieses 
gläuzeude Resultat verdanke seine Entstehung dem 
Umstände, dass es in keinem Fache bessere Aerzte 
gäbe, als in der Geburtshülfe. Es fragt sich nur, 
ob man ihn selbst für so ausgezeichnet halten werde 
u. ob die Resultate auch wirklich glänzende, im 
guten Sinne des Wortes, sind? 

18) Vom Puerperalfieber (p. 380 — 460). 
Ein interessantes lehrreiches u. sorgfältig bearbei- 
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tetes Capitel! — In der /Virarpraxis in Dublin 
ist das Puerperalfieber mit Erscheinungen des ge- 
linden Typhus sehr selten u. der ehrwürdige jDr, 
Jos. Clarke Terslchert, in 45 Jahren grosser Pra- 
xis nur 4 Pat. an dieser Krankheit verloren zu ha- 
ben. — In dem Institute brach das Kindbetterin- 
nenfieber öfters epidemisch aus , u. namentlich 
wenn in der Stadt Typhus oder Erysipelas sehr 
häufig vorkamen* Die Jahre der Epidemien im 
Gebärhause sind: 1774, 87,88, 1803, 10, 11, 12, 
13, 18, 19, 20, 23, 26, 28 u. 1829. Während 
R. C oll in s's Direction kamen 88 wohl charakte- 
risirte Fälle vor u. es ereigneten sich hiervou 32 
am 1., 29 am 2., 8 am 3., 2 am 4 u. 1 Fall am 
8. Tage nach der Entbindung. Die beständigsten 
Symptome sind ein Frostanfall , sehr heftiger 
Schmerz irgend in einemTheile der Unterleibsbohle, 
der sich durch Druck ungewöhnlich steigert u. ein 
Puls von 120—140 Schlagen. — Die meisten 
Todesfälle kamen am 2«, 3. u. 4. Tage vor u. die 
meisten Erkrankten , 44 unter 88, waren Erstge- 
bärende. Ebenso waren unter den 1 14 Weibern, 
welche während der Epidemie der J. 1819 u. 20 
starben, 68 Erstgebärende. — Von den 88 er- 
krankten Frauen starben 56 (p. 365 aber stehen : 
59). Von der Behandlung wird bemerkt : das 
Wichtigste ist, so früh als möglich die Pat, zu 
sehen u., so wie man die ersten Symptome merkt, 
ein Abführmittel, bestehend aus einer halben Unze 
Ol. ricini u. ebenso viel Ol. terebinth. zn reichen, 
welches, wenn es nicht sehr schnell wirkt, rcpe- 
tirt werden inuss. Darauf werden 3 bis 4 Dutzend 
Blutegel augelegt u. die Pat. unmittelbar darauf in 
ein warmes Bad gebracht , wo sie bleibt , so lange 
sie es vertragen kann. Allgemeine Bluteutziehun- 
geu sind selten gut. Der Bauch wird so heiss als 
möglich fömentirt n. nach 4, 6 bis 6 Stunden, 
oder etwas länger, werden die Blutegel n. das 
Bad repetirt. Ist es not big, geschieht dasselbe noch 
ein- oder gar zweimal u. man sieht davon stets 
den grössten Nutzen. Innerlich werden nach dem 
Abführmittel 4 Gr. Calomel mit ebenso viel Pulv. 
rad. ipecac pro dosi alle 2, 3 oder 4 Stuud. gegeben. 
Diese Zusammensetzung wird höchlich belobt, u. 
daher auch zuweileu einem einzigen Weibe drei-, 
vier-his fünfhundert Gr. Calomel u. darüber gereicht 
(p. 395). Um den Effect noch zu steigern, wird 
Ungt. mercur. eingerieben u. mit demselben die 
Vesicans- Wunde verbunden. Eine Patientin ver- 
brauchte mehr als ein Tausend Gran Calomel (p. 
396). Zuweilen wurde auch noch mit dem Ca- 
lomel 8, 10, 12 — 24 Gr. Opii puri in getheilten 
Dosen verordnet u. mit allem Glücke! 

19) V on den todt geborenen Kindern (p. 460 
— 499)* Co Hins schreibt die Hauptursacbe des 
Todes u. namentl. des Faulens der Kinder in utero 
dein venerischen , in dem unvollkommen geheil- 
ten Vater liegenden Gifte zu. Auch erzählt er, 
Mütter gesehen zu haben , die 4, 5 u. 6mal todt- 
faule Kinder geboren u. lebende zur Welt brach- 
ten, so wie sie eine Merkurialkur durchgemacht 
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hatten. — Unter den 16,654 zur Welt gekom- 
menen Kinder waren 1121 todtgeboren, darunter: 
527 todt/a«/ n. unter diesen 257 Knaben, ferner 
waren 293 zu früh geboren; 614 der gesammten 
Kinderzahl von 1121 waren männlicheu Geschlechts 
u. 460 waren von Erstgebärenden. 106 Kinder 
wurden unter sehr schweren Geburten zu Tage 
gefördert, u. unter diesen werden nicht weniger 
als neun u. siebenzig perforirte Kinder erwähnt, 
was jedoch, wie aus dem Frühem erinnerlich sein 
wird, bei Weitem nicht die ganze Summe der blu- 
tig zerstörten Kinder ist. Von zwei u. vierzig Per- 
forationen werden hier die Geschichten milgelheilt, 
einige Zeilen geuügeu gewöhnlich zur Charakteri- 
sirung des Falles u. man schaudert in der That 
zusammen, wenn man liest, wie gleichgültig der 
Autor erzählt : the head was lessened , empörend 
aber klingt das p. 487 der wohltätigen Operation 
des Kopfdurobbobrens gespendete Lob , denn der 
Vf. hält es für eine Tugend der Operation , dass 
anter 14 Frauen , unter welchen bei mehreren 2- 
u. Sinai, bei zweien sogar 4raal die Perforation 
gemacht wurde, nur eine Mutter gestorben ist. Im 
Ganzen sind aber, nach des Autors Angaben (p. 
488) unter den 79 Weibern, deren Kinder wie 
obgedacht , perforirt wurden, fünfzehn gestorben, 
was eine sehr ansehnliche Summe ist. — Endlich 
ist noch zu erwähnen, dass unter den eben zur 
Sprache gekommenen 1121 Kindern 17 theils ver- 
bildet , theils im krankhaften Zustande waren. — 
Die Schlusstafein sind musterhaft. — 

20) Von den im Instituts gestorbenen Kin- 
dern (p. 500 — 524). Aus diesem letzten Ab- 
schnitte des Buches erfahren wir , dass die Müt- 
ter 8, 9 — 10 Tage nach der Entbindung entlassen 
werden, u. dass unter den 16,654 geborenen Kin- 
dern 284 starben, ehe ihre Mütter das Haus ver- 
liefen. Da bierunter auch alle todschwachen Kin- 
der, die zuweilen nur eiu paar Secunden lang Le- 
benszeichen von sich gaben, mitbegriffen siud, so 
kann man dieses Resultat wohl eiu überaus glän- 
zendes nennen. Unter den 284 gestorbenen Kin- 
dern waren 100 frühzeitig u. namentlich 49 aus 
dem 7., 28 aus dem 8. Monate, die anderen mehr 
oder weniger früher oder später; — 32 Kinder 
waren Zwillinge u. 32 Vollreife Kinder überlebten 
die Geburt kaum ein paar Minuten. In 9 Fällen 
war es sehr wahrscheinlich, dass die Mütter selbst 
die Kinder getödtet hatten , 50 der gestorbenen 
Kinder hatten falsche Lagen bei der Geburt, 37 
Indif iduen starben an dem Trismus neonatorum u. 
9 waren theils kraukhaft, theils fehlerhaft gebildet 
zur Welt gekommen, — Ueber den Trismus wer- 
den einige lehrreiche Bemerkungen gemacht. Dr, 
Clarke sagt in seinem sehr lehrreichen Aufsatze 
über diesen Gegenstand (Transact. of the Royal 
Irisb Acad. Vol. III. ) , dass im Jahre 1782 von 
17,650 lebendgeboreuen Kindern 2944 innerhalb 
der ersten 14 Tage im Institute starben u. unter 
diesen 19 unter 20 am Trismus. Als Hauptursache 
erkannte Clarke die verdorbene üospitalluß u. 
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er richtete daher alle Kräfte darauf, diesem Uebel- 
stande durch fleissigste Ventilation u. höchste Rein- 
liohkeit abzuhelfen. Seit dieser Zeit ist es anders 
gewordeu, Ton den, nach den getroffenen Verän- 
derungen in der Localität des Institutes geborenen 
8033 Kindern starben nur 419, u. seitdem hat sich, 
wie man sieht, diess Verhältnis« noch ungleich 
günstiger herausgestellt. — Dr. Co Hins beob- 
achtet aber immer noch die barbarische Sil te (p. 
616), einem j »den ganz gesund geborenen Kinde 
4 — 5 Stunden nach der Geburt gr. j Calomel mit 
gr.jj Saccb. alba u. 8 Stunden darauf Ol. ricini 
reichen zu lassen. Er sucht bierin die Ursache 
der so selteu vorkommenden Falle von Trismus: 
ist die Krankheit aber einmal ausgebrochen, so 
hilft, nach seinen Erfahrungen , gar nicht«. 

Um endlich noch, so viel als mögliob, den Grad 
der Sterblichkeit der Kinder in ganz fr'ulten Le- 
bensperioden zu bestimmen, fertigte Co 11 ins ein 
sehr genaues Register von allen den Kindern an, 
welche die im Institute aufgenommenen Mütter be- 



reits früher geboren hatten u. die noch am Leben 
waren. Dieses Register ergab, dass die 16,414 Mut- 
ter 53,458 Kinder geboren hatten , wovon 28,532 
Knaben waren, unter letzteren befanden sich noch 
17,437 oder mehr ah \ lebend. Von den 24,926 
Mädchen lebten noch 16,463 oder beinahe \. Von 
der Gesammtzahl also, d. h. von 53,458 Kindern 
hatten demnach zur Zeit , als ihre Mütter zum 
letzten Male niederkamen, noch 33,905 oder mehr 
als | das Leben behalten. 

Indem wir diese Anzeige schliessen, glauben 
wir, in der langen Arbeit manche wicfaige u. sehr 
viele merkwürdige Thatsachen zur Kenntniss un- 
serer Facbgenossen gebracht zu haben; u. wir ver- 
mutben, dass sich durch unsern gewissenhaften 
Auszug aus diesem interessantesten Buche der neu- 
em obstetrioiseben Literatur Englands bei den ge- 
neigten Lesern die Ueberzeugung eingefunden ha- 
ben wird, dass unser gleich anfangs gelalltes Ur- 
theil auf sichern) Grund u. Boden ruht. 

H. F. Kilian. 



D. M i 8 c e 1 1 e n. 



Ceaa di talute zu Mailand. Ain 19. Sept. fand 
die Eröffnung der neuen Heilanstalt (Casa di salute) zu 
Mailaad statt. Das zu diesem Zwecke eingerichtete Ge- 
bäude liegt in der Strasse di S. Angelo Nr: 1436. Per- 
aonen beiderlei Geschlechts, welche ärztliche, chirur- 
gische oder Gcburtshülfe bedürfen , werden ohne Unter- 
schied des Ranges, Alters oder Landes daselbst aufge- 
nommen; ausgeschlossen sind: epidemisch- cootagiose, 
u. Geisteskrankheiten, so wie Verwundungen, wenn sie 
der politischen oder Justizbehörde zw- Untersuchung an- 
heimfallen. Die Anstalt hat sowohl IQr die taglichen, 
als für ausserordentliche Beraihungen ausgezeichnete 
Aerzte u. Chirurgen gewonnen ; so wie für den augen- 
blicklieben Bedarf einfacher Arzneien in Hause selbst 
gesorgt ; alle übrigen Medicamente werden aus der Apo- 
theke der barmherzigen lirüder entnommen. Der Chef- 
Arzt Directoc u. die Geburtshelferin wohnen im Hause. 
Die Kranken werden täglich zweimal vom Arzte und 
Wundarzte besucht. Diese Besuche, ausserordentliche 
Conaillen, Arzneien n. sämmtliche Verpflegung gesche- 
hen auf Kosten der Anstalt. Besuche oder Consiüen 
von Aersten , welche der Anstalt nicht angehören , so 
wie die von ihnen verordneten Arzneien werden von 
den betreffenden Kranken selbst bestritten. Der Preis 
für ein eignes Zimmer u. einen ausschliesslich eignen 
Krankenwärter betragt taglich 9 Österreich. Lire; für 
dasselbe mit gemeinschaftlichem Krankenwärter 6 Lire} 
n. für ein Zimmer mit einigen anderen Kranken 3 Lire. 
Diese Preisverscbiedenhcit entsteht nur durch die ele- 
gantere Möblirung, feinere Wäsche u. die besondre 
Wahl der Kost. Das Gebäude liegt in einer der ge- 
sündesten Gegenden Mailands; der dazugehörende Gar- 
ten besitzt einen angenehmen Spaziergang, nebstdem hat 
der Kranke die unbeschränkte Ermächtigung, zu jeder 
Stunde, ausser denen für die arztliche Ordination, Be- 
suche anzunehmen. Erster Arzt u. Vice-Director der 
Anstalt ist Dr. Giuseppe Bonfanti. [Gazzetta di 
Milano, Die. 1335.] 

Mittel gegen Wespen si. BienouticAe. Ein Apo- 
theker in Durham wurde von einer grossen Wespe In 
die Hand gestochen; ungeachtet der schnell u. heftig 



eintretenden Zufälle konnte er dieselbe dennoch nicht 
schonen, u. so kam sie in Berührung mit Pottasche: — 
augenblicklich Hess aller Schmerz nach. Erstaunt über 
den Erfolg liess er sich am folgenden Tage von Bienen 
freiwillig stechen, u. brachte einige Tropfen Pottaschen- 
anflösung auf die Wunde, u. der Erfolg war augen- 
blicklich derselbe. — Nach angestellten Versuchen 
hält er die durch den Stich beigebrachte Flüssigkeit 
für eine Säure, die derjenigen mehrerer anderen Rep- 
tilien gleion sein soU ; sonach Hesse sieh die schnelle 
Wirkung des Mittels erklären. — Diese Versuche vor- 
dienen wohl der Wiederholung. [Dvrham Adver tiser, 
Septr. 1835.] 



Milchpulver. Nach Dirchoff, 
Chemiker, lässt sich Milch auf folgende Weise sehr 
lange gut u. wohlschmeckend erhalten. Frisch gemol- 
kene Milch, wird über einem gelinden Feuer bis zu ei- 
nem trocknen Pulver langsam abgedampft , n. in herme- 
tisch verschlossenen Flaschen aufbewahrt; will man 
dasselbe gebrauchen, so wird es in Wasser aufgelöst, 
q. man erhält eine wohlschmeckende Flüssigkeit, die 
alle Eigenschaften frisch gemolkener Milch besitzt. 
[Edinburg Agricultur. Journ. 1834 ] (ffi/deörnnd.) 

Der Hofmed. Dr. A. T h. B r ü c k in Osnabrück 
macht darauf aufmerksam , dass das Kauen an den Fin- 
gernägeln, welches man so häufig in Irrenhäusern bei 
Blödsinnigen beobachte, in der Regel nur von denen 
dieser Unglücklichen geübt werde , die zugleich Onanie 
trieben u. dass es deshalb als sicherer Verräther gehei- 
mer Sünden wühl auch bei Knaben u. Mädchen Beach- 
tung verdiene, unbeschadet dass es zuweilen auch nur 
eine durch ansteckendes Beispiel angenommene Unart 
sein könne. [Cospcr's JVochentchr. 1835. Nr. 45.] 

(örocAmorm.) 

Das Gehirn des berühmten Spurzbcim befindet 
sich letzt in dem Besitze von Dr. W i 1 Ii a m G r i gg, der 
des Verstorbenen treuester Freund war u. demselben auch 
die Augen zudrückte. Das Gehirn ist höchst auf 
durch seine Grosse. [Boston Journ. Nr. 7.] 
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JAHRBÜCHER 

der 

in- und ausländischen gesammten Medicin. 
Bd. XHL~ 1887, MS. 

A. Auszüge aus sämmtlichen in- und ausländischen med. Journalen» 

I. Medicikische Physik, Chemie und Botanik. 

154. T^J eher Darstellung des reinen , weissen Eiweissstoff absetzte. Die dunkel gewordene Flüa- 
ojjicineüen Veratritis; von F. Martens, Provi- sigkeit, zur Trockenheit abgeraucht, gab einen 
sor in Leipzig. Der vou den Hullen befreite , zer- reichlichen, halbdurchsiohtigen Rückstand, der 
kleinerte Sabadiilsame wurde zu S Malen durch mit heissem Alkohol eine strohgelbe Auflösung bil- 
Alkohol von 90 p. C. Tralles extrahirt, die erhal- dete, aus der sich bei freiwilliger Verdunstung Kry- 
tenen Auszüge stark gepresst u. von der geklärten stalle von kohlens. Natron u. Chlornotrum bildeten. 
Tiuctur der Weingeist abdestiilirt. Das zurückblei- Der noch übrige dicke Syrup wurde auf einem Uhr- 
bende Extract wurde so oft durch mit Schwefelsäure glase zurTrockenheit abgeraucht u. bildete eine hell- 
versetztem Wasser ausgekocht, als kohlens. Na- brauue, durchsichtige Masse, die, als sie etwas ange- 
tron noch einen Niederschlag in der abfiltrirten brannt wurde, stark nach gebranntem Zucker roch. 
Flüssigkeit hervorbrachte. Diese wurde nun zur Der Geschmack war zwar nicht rein zuckerartig, aber 
Abscheidung des darin gelösten Sabadiilöls 24 Stund, doch entschieden süss, ganz ähnlich einer Mischung 

' umgestellt, dann durch doppeltes Papier iiltrirt, aus Salz u. Zucker. Das Anselm, Zerfli essen u. 
u. hierauf das Veratrin durch kohlens. Natron ge- allgemeine Eigenschaften dieser zuckerigen Masse 
fallt. Letzteres geschah nach der von Simon an- stimmten vollkommen mit einer frühern , aus dem 
gegebenen Weise, indem man die, Schwefels. Ve- Urine bereitetet) Probe , die auch verkohlt wurde, 
ratrin enthaltende , fillrirte Lauge in einen zinner- überein. Durch Zerfliessen derselben entstand ein 
neu Kessel goss, sie alkalisch machte u. hinterher, Syrup, der durch Zumischung von Schwefelsäure 
zur Entfernung des Schaumes, erhitzte. Das noch sogleich sich schwärzte u. kleine Flocken Kohlen- 
Farbestoff u. Harz enthaltende Yeratriu wurde mit Stoff absetzte. Aus 8 Unz. Blut halte man ungefähr 
kaltein Wasser abgewaschen u., um es weiss zu 4 Gr. erhalten, so dass also 7£ Pfd. zu 1 Drachme 
bekommen, in schwefelsäurehaltigem Wasser auf- nöthig sein würden. [Lond. med. Gaz. Vol. XVII. 
gelöst, die Flüssigkeit wiederholt mit Knochen- March 5, 18S6-] 

kohle gekocht, bis sie farblos erschien; das Vera- 156. Beitrüge zur Physiologie u. Pathologie 
trin ward hierauf mittels Aetzammonium aus der der t/iier. Flüssigkeilen; von Andrew Bucha- 
filtrirten Flüssigkeit ausgefällt. Der sodann mit Was- nan. Ks beziehen sich diese Beiträge auf das Blut, 
ser gewaschene weisse Niederschlag stellte nach seine Gerinnung, den Unterschied zwischen Biut- 
dem Trocknen ein Pulver von derselben Farbe wasser u. dem Absouderungsprodocte der serösen 
dar. Diess ist das reine Alkaloid , von Cou erbe Häute u. die Functionen des Lymphsystems. l)Von 
Verairin du commerce genaunt. [Summarium B.IJL der Punction der Hydrocele eines jungen kräftigen 
S. 286. 1836.) {Hacker.) Mannes erhielt Vf. über eine Pinte Serum von hel- 

155. Ueber den Zuckergehalt des Blutes eines lein, strohfarbenem Ansehn u. reichem Gehalt an 
Harnrufukranken ; von Ch. Maitland. [Eine Eiweissstotr. Mit der Flüssigkeit , welche man da- 
ähnliche Uutersucbung von Ambrosiaiii s. im durch gewinnt, dass man Blutkucben mittels Dureh- 
Supplbd. L uns. Jahrbh. 8. 3.] Der tägliche Urin pressen durch Leinwand wieder flüssig macht, 
dieses Krauken , welcher im St. George's-Hospital mischt* Vf. einen Theil des Scheidenhantserum, 
behandelt ward, betrug 24 — 28 Pinien, wovon worauf sich ein festes, hellrothes, je nach der 
4 Unzen, allmälig zurTrockenheit abgeraucht u. Menge der darin enthaltenen rollten Theilchen 
mit Alkohol gereinigt, 2 Drachmen weissiichten mehr oder minder blasses, durchscheinendes Coa- 
Zucker in der Form körniger Massen lieferten , so gulum bildete, von dein sich kein Serum abson- 
dass nach einer ungefähren Berechnung in 24 derte. Oefters wiederholte Versuche gaben gleiche 
Stund, gegen 1 £ Pfd. Zucker im Körper bereitet Resultate. Jene aus dein Blutkuchen dargestellte 
wurden. Nach einigen Wochen, wo sich die tag- Flüssigkeit coagulirte weder von selbst wieder ohne 
liehe Menge des Urins auf 16 Pinten verringert Beimischung von Sorot alserum , noch auch weun 
hatte , wurden gegen Abend 8 Unz. Blut wegge- man Blutserum ihm beimischte. Aber wohl erfolgte 
lassen. Sie gaben 5 Unz. undurchsichtiges Serum Coagulatiou , wenn man der Blotkuchenflussigkeit 
von milchiger Beschaffenheit, das langsam erhitzt Serum, das einer an Ascites leidenden Frau ab- 

Mcd. Jahrbb. Bd. XIII. Hfl S. 18 
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gezapft worden war, oder auch Serum aas der 
Brusthöhle beimischte, obwohl uiobt ohne alle Aus- 
nabin«. 2) Aber bald überzeugte sich Vf., dass das 
Gerinnen nicht tou dem rotben Bestandteile des 
Biutkuchens , soudern tou seinem Gehalte au Se- 
rum abliing; denu wenn er das beim Gerinnen des 
Blutes sich abscheidende Blutwasser sehr sorgfältig 
mit dem Heber wegnahm u. mit Serum von serö- 
sen Häuten (das aus krankhaften Ansammlungen 
desselben im Hoden, in der Bauchhöhle, der Pleura- 
, höhle, dem Herzbeutel u. s. w. meistens von Leich- 
namen entnommen wurde) mischte, so erhielt er 
ein gleiches festes, durchsichtiges, gallertartiges 
CoaguJum, was sich nicht bildete, wenn er die 
stärkste wässerige Auflösung des Blutrothes mit Se- 
rum mischte. Das Coagulum . dessen Bildung iu 
einem Uhrglase am besten beobachtet wird, be- 
steht aus einem netzförmigen Gewebe, dessen Ma- 
schen Flüssigkeit zwischen sich halten u. das, wenn 
man die Flüssigkeit weggiesst u. durch Wasser er- 
setzt, oder auf einem Filter ablaufen lässt, eine 
häutige Form annimmt, in kaltem u. heUsein Was- 
ser unauflöslich, überhaupt dem Faserstoffe ähn- 
lich ist , während jene geleeartige Masse in ihrer 
Textur genau dem Zellgewebe gleicht. 8) Blut, 
so wie es aus der Vene gelassen ward, wurde 
balbunzenweise in 7 Gelassen aufgefangen , wovou 
das erste leer war, die anderen xß, sj u. s. f. bis 
3ljj Wasser enthielten; blos in dem erstem son- 
derte sich das Serum farblos ab, in den übrigen 
Ton rölhlicbter Farbe. In dem ersten Gefasse war 
das Coagulum am dichtesten u. wurde desto locke- 
rer, je mebr Wasser beigemischt war; anfangs 
nahm das Coagulum deu Raum der ganzen Flüs- 
sigkeit eiu , zog sich aber später mehr zusammen, 
so dass Wasser aus ihm ausgepreist wurde. Dieser 
Versuch diente, um zu zeigen, dass sich das aus 
Zusnmmenmischung vou Blutwasser u. dem Serum 
der serösen Häute gebildete Coagulum u. der ge- 
wöhnliche Blutkuchen blos durch verschiedene 
Dichtigkeit von einander unterscheiden u. sich er- 
steres zu letzterem wie das Zellgewebe zu Mem- 
branen verhalt. Auch sei hier bemerkt, dass man 
deu Faserstoff des Blutes am leichtesten darstellt, 
wenn man das frische Blut mit Wasser verdünnt 
u. das sich daun bildende Coagulum mit Wasser 
auswäscht 4) Frisches Venenblut wurde in eiuem 
Gefasse aufgefangen , das frisch aus eitler Hydro- 
cele abgezapftes Serum enthielt ; sogleich bei der 
Vermischung röthete es sich etwas heller u. in dein 
sich bildenden Coagulum bestandeu die oberen ■} 
aus einer Speckhaut , dfe sich von einer gewöhn- 
lichen Entzündungshaut nur dadurch unterschied, 
dass sie mehr die Farbe des Serum hatte u. Über- 
haupt der aus dem Blute von Typhuskrauken ge- 
bildeten ähnlich war. Dieser Versuch gelang zwar 
in der Mehrzahl der Fäile, aber doch nicht jedes- 
mal, wie diess auch mit der Bildung des Coa°u- 
knn aus eiuer Mischung vou Biutwasser u. dem 
Secrete der serösen Häute der Fall ist , wovon der 
Grund fast nur sieb in der eigentümlichen Be- 



schaffenheit der In jedem eiizelnen Falle angewen- 
deten Flüssigkeiten suchen Hess. 6) Fing man fri- 
sches Blut in einem Gefasse mit etwas Oel auf, 
oder goss mau Oel auf das frisch gelassene Blut, 
so bildete sich ebenfalls bei dem Gerinnen eine 
obere Schicht von Faserhaut ; diess that nicht blos 
fettes Oel, sondern auch Terpentinöl, wahrschein- 
lich in Folge einer chemischen Einwirkung auf das 
Serum u, den farblosen Tbeil des Coagulum. 

Es möchte schwer zu erklären sein , warum 
zwei so ähnliche Flüssigkeiten, du Blutwasser u. 
das Secret der serösen Häute, wenn sie mit ein- 
ander gemischt werden , eine Gerinnuug erleiden. 
Berzelius sagt, dass man das Serum der serö- 
sen Hohlen für Blutwasser halten könne , das mit 
der 7facben Menge reinen Wassers verdünnt ist. 
Diess kann aber, wie Vf. behauptet, nur von dein 
bydrocepbalischen Serum gelten, vou dem B. seine 
allgemeine Beschreibung des Serum entlehnt zu 
haben sebeiut. Die verschiedenen Arten unterschei- 
den sich aber schon durch ihren Gehalt an Eiweiss- 
stoff; reicher an demselben, als das Secret der 
Aracbuoidea, ist die in die Zellhaut ausschwitzende 
Flüssigkeit , u. noch reicher das Serum der Höh- 
leu des Stammes. Ferner bieten sie folgende Eigen- 
thümlichkeiten dar: 1) das Serum aus den grossen 
Höbleo des Stammes, welches am besten nach der 
bei der Hydrocele sich ansammelnden Flüssigkeit 
beschrieben wird (denn dieses Uebel ist blos ört- 
lich , während die bei anderen Arten von Wasser- 
sucht sich ansammelnde Flüssigkeit durch die ge- 
wöhnlich vorhandenen Fehler der Verdauung u. 
Ernährung leicht verändert sein kann) , ist eine 
klare, lichtgelbe, bisweilen ins Grünlichte spie- 
lende Flüssigkeit, die in der Hitze coagulirt u. wie 
das Blut hinsichtlich des spec. Gewichts variirt, lu- 
dern Vf. es = 1,0193 bis 1,0227 in 3 verschiede- 
neu Malen von Punction einer Hydrocele faud ; 
2mal Hess Vf. bei eiuer Punction gleichzeitig zur 
Ader u. faud im 1. Falle das Serum des Blutes 
= 1,0285, der Hydrocele = 1,0206, im 2. jenes 
= 1,0251, dieses = 1,0191. Doch findet man 
die seröseu Secrete oft noch schwerer, oft aber, 
besonders iu Wassersucht , wo schon viel Flüssig- 
keit weggelassen worden ist, viel leichter, oft dein 
Wasser gleich, was hauptsächlich von dem Ge- 
halte au Eiweissstoff abhängen mag. Dass eine 
Vermischung eines seröseu Secrets mit Blutwasser 
nicht ohne Ausnahme Gerinnung bewirkte, davon 
findet der Vf. die Ursache theils in dem geringen 
Gehalte an Eiweissstoff, theils in der oft bemerk- 
bar eingetretenen Fäulniss, wenn die Flüssigkeit 
lange aulbewahrt war, theils endlich iu der eigen- 
thüinlichen Wahlverwandtschaft, die zwischen deu 
serösen Flüssigkeiten verschiedener Individuen statt 
findet. Die Zeit, in der die Gerinnung erfolgt, ist 
verschieden ; sie beträgt oft nur wenige Miuuten, 
oft bedurfte es auch ganzer Tage dazu. Von arte- 
riellem Blutwasser beobachtete Vf. übrigens das- 
selbe, wie von dem venösen, das gewöhnlich zu 
diesen Versuchen gebraucht wurde. 2) Das Serum 
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von der Zellhaat erhalt man nur selten In hinrei- 
chender Menge n. Reinheit; auch laut' der allge- 
meine Kraokheitszustaiid, der mit Ansammlungen 
desselben verbanden ist , keine zuverlässigen Ver- 
suche damit anstellen. Vf. fand es farblos, wasser- 
hell, ohne jenes seifenartige Gefühl, das man von 
dem Blutwasser u. dem Serum der grösseren Kör- 
per höhlen bat; durch Erhitzung wurde es blos mil- 
chig, ohne förmlich zu gerinnen, u. in einem Falle 
hatte es ein spec. Gewicht = 1,0081; mit Blut- 
wasser coagulirte es nicht, ob sich gleich nicht 
voraussetzen lässt, dass diess im Allgemeinen gilt. 
S) Serum der Schädelhöhle. Das aus den Hiru- 
höblen fand Vf. klar wie Wasser; es fühlte sich 
nicht seifenartig an, opatescirte in der Hitze, ohne 
fest zu werden u. veranlasste bei einigen Versuchen 
eine unvollkommene Gerinnung im Blutwasser, 
bei anderen aber nicht. 4) Es mag noch verschie- 
dene Varietäten von Serum geben, z. B. das in 
Blasen der Oberhaut in Folge von Cantliariden u. 
dgl. sich ansammelnde ; seine specif. Schwere fand 
Vf. = 1,0213 bis 1,0219, u. glaubt, dass es durch 
Ergussaus verletzten Gefassen sich anhäufe u. dem 
Blutwasser ähnlich sei; wenigstens bringt man es 
eher zur Gerinnung , wenn man es mit secernir- 
tein Serum, als wenn man es mit Blutwasser 
mischt. Vielleicht ist ancb die coagulable Lymphe 
eine Art Serum; auch scheint in manchen Krank- 
heiten die innere Haut des Herzens u. der Gefasse 
Serum auszusondern u. dieses giebt vielleicht bei 
der Vermischung mit Blut zu Entstehung der farb- 
losen polypösen Concretionen Veranlassung. 

Wenn man behauptet , dass das Serum , wel- 
ches in den grossen Höhlen des Körpers ausge- 
haucht wird, zu keinem andern Zwecke diene, 
ab die Theile schlüpfrig zu erhalten, so ist diess 
gewiss eine sehr enge Ansicht von dem Nutzen 
desselben. Es wird in Betracht der Grösse der Höh- 
len eine sehr grosse Menge abgesondert u. wieder 
aufgesaugt, was auf die Mischung der Körpersäfte 
nicht ohne Einfluss bleiben kann. Worin aber die- 
ser bestehe, diess scheint sich dadurch zu erklären, 
dass die Flüssigkeit, welche durch die Lymphdrü- 
sen u. Lymphgefässe hindurchgeht, dann,, wenn 
sie in den Ouct. thoracicus gelangt ist, die Fähig- 
keit besitzt, freiwillig zu gerinnen, eine Eigenschaft, 
die weder dem Blutwasser , noch dem secernirten 
Serum an u. für sich, sondern blos einer Ver- 
mischung beider zukommt. Um diess näher zu er- 
weisen, machte Vf. die Voraussetzungen, dass die 
Lymphgefässe das von den serösen Häuten u. der 
Zellhaut abgesonderte Serum resorbiren, dass zwi- 
schen den Arterien u. Lympbgefässen Coinrauni- 
cation statt findet (wofür sich Vf. b esonders auf 
Malier beruft), durch welche ein Theil des Blut- 
serum in das Lymphsystem übergehen kann, end- 
lich dass beide Arten von Serum in den lymphat. 
Gefassen u. Drüsen genau gemischt werden. Auf 
diese Weise wird nach des Vf. Ansicht die Basis 
für den gerinnenden Theil des Blutes oder den 
Blutkuchen gebildet. An diesem Einflüsse, den die 
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beiden Arten von Serum auf einander ausüben, 
nimmt auch die Flüssigkeit, welche die für den 
Chylus bestimmten Saugadern, oder die Milcbge- 
fässe, zuführen, Antheil, u. es würde sich auf 
diese Weise die Verwandlung des Eiweissstoffes in 
Faserstoff, welche im Körper vorgeht , leicht er- 
klären lassen, wobei die Meinung einiger Physio- 
logen nicht unerwähnt zu lassen ist, dass der Färbe- 
stoff des Blutes eine in der Milz u. den Lymphdrü- 
sen bewirkte Absonderung ist. [Ibid. Vol. XV///* 
4pr. 9, 16 u. 23, 1836 ] 

157. Ueberdie fette Materie des Blutes; von 
Gold in fr Bird. Die fette Materie ist in grosserer 
Menge im Blutkuchen, als im Serum vorbanden. 
Lecanu (Journ. d. pharm. Sept. 1831) fand in 
1000 Granen Venenblut 3,74 Gr. Fett, u. zwar 1 ,31 
Elain u. 2,43 Stearin , während dieselbe Quantität 
gesundes Serum blos 2,20 Gr. Fett enthielt ; da- 
gegen fand Vf. in 1000 Serum blos 1,20—1,60 
Fett u. hält einen stärkern Gehalt für abnorm. In 
manchen Krankheiten, z. B. im Diabetes, fand man 
ihn so bedeutend , dass das Serum davon ein mil- 
chiges Ansebn hatte. Um das Fett zu gewinnen, 
lässt man eine Pinte Serum mittels eines Salzwas- 
serbades coaguliren, digerirt das zerschnittene Coa- 
gulum wiederholt in heissem Wasser, um die Salz- 
tbeilchen möglichst zu entfernen, trocknet es auf 
einem Stück Musselin u. kocht es dann einige Mi- 
nuten in starkem Alkohol oder reinem Aether py- 
rolignosus, bringt es auf ein mit Alkohol befeuch- 
tetes Filter, worauf die Flüssigkeit beim Ausküh- 
len u. allmäligeu Verdunsten Stearin absetzt, das 
durch wiederholtes Krystallisiren gereinigt wird; 
das Elain ist, als unauflöslicher, noch in der Flüs- 
sigkeit enthalten. Auf kürzerem, aber minder er- 
giebigem Wege verfahrt man, wenn man Serum 
in einer verschlossenen Röhre mit Aether schüt- 
telt u. dann die in der Ruhe aufschwimmende äthe- 
rische Solution abgiesst u. abraucht, worauf sich 
Stearin mit Elain zugleich in Krystallen absetzt. 
Löset man Stearin in einer kleinen Menge heissem 
Alkohol auf u. lässt dann krystallisiren , so bilden 
sich kleine Blattchen, die in starker Schwefelsäure 
schön blassroth werden, mit kaust. Alkalien sich 
nicht verseifen lassen u. daher Cholesterin zu sein 
schienen. Um hierüber Aufklärung zu erhalten.wurde 
eine ziemliche Menge Fettsubstanz des Blutes ei- 
nige Zeit In einer Lösung reiner Soda gekocht, 
dann eine gleiche Menge Wasser zugesetzt , wor- 
auf sich ein weisser, etwas körniger Niederschlag 
absetzte; die alkalische Flüssigkeit gab mit Salz- 
säure Ubersättigt einen Niederschlag von Oel-, 
Talg- u. Margarinsäure. Jener weisse Niederschlag 
ward nun mit kaltem Wasser ausgewaschen, worin 
er unauflöslich war, gab aber, mit Alkohol von 
0,815 »pec Gew. gekocht, eine klare farblose Auf- 
lösung, die beim Anskühlen zahlreiche krystalli- 
nische, perlartig glänzende Blätteben absetzte. 
Diese nun waren zwar in Aether löslich , nahmen 
mit Schwefelsäure eine tief oraogenrothe Färbung 
an, wie Cholesterin; aber wenn sie in einem Phv» 
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tinlöffel erhitzt worden , so schmolzen sie, fingen nichts als das doppelt Stearins. Kali , das C be- 
Feuer, brannten mit stark rauchender Flamme u. vreul schon 1823 beschrieben hat. Es ist also 
hinterliessen eine weisse Asche, die nichts als das Cholesterin für einen Bestandteil des gesunden 
kohleus. Kali war, welches in Verbindung mit ei- Blutes nicht zu halten, u. selbst in Krankbeilen 
ner Fettsäure jene Kryslalle gebildet halte. Feiner möchte es selten vorkommen. Einmal fand es Vf. 
wenn man jene perlartig glänzenden Kryslalle in bei einein Pat. vom Guys- Hospitale, der an einer 
warmem Alkohol löste u. verdüunte Schwefelsaure Complication von acut. Icterus mit Pneumonie u. 
so lange, als eine Trübung folgte, hinzusetzte, von Pleuresie litt. Sein Blut sah grünlicht -braun, 
dein so gebildeten schwefeis. Kali die Flüssigkeit schmeckte in concentrirtein Zustande bitter u. ent- 
abgoss u. abrauchte, so erhielt man weisse Nadeln, hielt 898,0 Wasser , 92,40 Eiweiss mit phospbors. 
welche sich in Aether u. Alkohol auflösten, in Erden, 1,40 Cholesterin, 2,20 Fett- u. Galleu- 
der Hitze schmolzen u. sich entzündeten u. keine stoff, 3,0 ExtractivslotT u. milchs. Salze, 3,0 koh- 
Spur von Asche zurückliessen; die alkohol. Auf- lens. , phosphors. u. aalzs. Alkalien. [Ibid. ulpr. 
lösung dieser Kryslalle rölhete die Lackmustioctur. 23, 1836.] (Scneid/iauer.) 
Es waren also jene cholesteriuähnlichen Blattchen 
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158. lieber die Wirkung des essigsauren 
Bleioxyds auf den thier, Organismus j von Dr. 
CG. Milse herlich. Bisher hat man die Wir- 
kungen der Metallsalze iu der Art untersucht, dass 
man die Erscheinungen, welche sie im Leben her- 
vorbrachten , aufzeichnete, die Structurverände- 
rungen, die man nach dein Tode fand, beschrieb 
u. allenfalls das Metall im Blute u. im Urine nach- 
zuweisen sich bemühte. Obschou diese Art der Un- 
tersuchung viele wichtige Resultate gegeben hat, 
so haben wir doch dadurch nur eiuzeln dastehende 
Thatsaohen kennen gelernt, die sich sehr selten in 
Zusammenhang bringen u. noch seltener erklären 
liessen. Der Vf. hat nuu einen andern Weg ein- 
geschlagen. Er hat sich die Aufgabe gestellt zu 
untersuchen, wie sich das Metallsalz in Berührung 
mit dem thier. Organismus verschiedentlich umän- 
dert u. wie die Organtheile gleichzeitig umgeän- 
dert werden; wodurch man viel wichtigere Auf- 
schlüsse Uber die Wirkung erhält u. die erhaltenen 
Resultate in Zusammenhang bringen kann. Hier 
werden zuerst die Versuche über das essigs. Blei- 
oxyd gegeben, auf die der Vf. Untersuchungen über 
das schwefeis. Kupferoxyd u. andere Metalle folgen 
lassen will. Die Darstellung der Untersuchung des 
Vf. Uber die Wirkung des essigs. Bleioxyds hat Vf. 
auf folgende Weise geordnet. I. Untersuchung der 
wichtigsten Verbindungen, welche der Bleizucker 
mit den Bestandteilen des thier. Organismus ein- 
geht. II. Verhalten des essigs. Bleioxyds gegen fe- 
ste o. flüssige Theile des thier. Organismus. III. Ver- 
suche au Tbieren. 1) Vom Magen aus, 2) von Wun- 
den aus. IV. Untersuchung des Blutes u. Urins auf 
Blei. V. Schlussbemerkungen. — Wir müssen 
uns begnügen, uuseren Lesern von dieser interes- 
santen Abhandlung nur die Schlussbemerkungen 
mitzulheilen. 

Das essigs. Bleioxyd geht sehr rasch , sobald 
es in Auflösung mit deu thier. Stoffen in Berüh- 
rung kommt, neue Verbindungen ein, welche Blei 
n. eine organ. Substanz enthüllen. Einige dieser 
gebildeten Verbindungen sind löslich in Wasser, 



Milchsäure oderChlorwasserstofTsäuren. andere sind 
iu Wasser u. in Säuren unlöslich. Auf diesem Ver- 
halten des essigs. Bleioxyds beruht die Einwirkung 
des Bleizuckers, indem an dem ersten Orte der 
Berührung die Zersetzungen nach ehem. Gesetzen 
immer erfolgen u. von hier aus theils die Symptome 
der örll. Einwirkung, theils die Erscheinungen der 
allgemeinen Bleiwirkung, welche die neu gebil- 
deten Verbindungen hervorrufen , bedingt werden* 
Da die ineisten V erbindungen, welche der Bleizuk- 
ker mit den Bestandtheileu des thier. Organismus 
eingeht , in Wasser gar nicht oder nur sehr wenig 
löslich sind , so kann die Bleivergiftung auch von 
alleu Stellen des Körpers aus, welche keine freie 
Säure reichlich absondern , nur schwach u. lang- 
sam oder gar nicht erfolgen. So verhalten sich 
Wunden , Geschwüre u. s. w., von welchen allge- 
meine Bleiwirkungen ausgeheu, sobald das essigs. 
Bleioxyd durch Eiweiss zersetzt u. in Essigsäura 
aufgelöst auf sie gebracht wird. Die Theile werden 
durch das essigs. Bleioxyd in Substanz oder in Auf- 
lösung angeätzt , zersetzt , das Bleioxyd aber bleibt 
in seinen ueuen Verbindungen ganz oder grössten- 
theils ungelöst. Das essigs. Bleioxyd in den Magern 
oder auf eiue secernirende Fläche Uberhaupt ge- 
bracht wird zuerst durch das Secret u. den Inhalt 
des Organs überhaupt zersetzt n. es erfolgt erst, 
wenn diese zur Zersetzung nicht ausreichen , eine 
Anätzung der organ. Oberfläche, der Schleimhaut 
des Magens u. s. w. Das essigs. Bleioxyd geht im 
Magen, wenn es durch die Bestandteile des Se- 
crets u. des Inhalts zersetzt ist, zum Theil in Was- 
ser auflösliche Verbindungen ein, bleibt aber zum 
grossen Theil unauflöslich als eine Verbindung mit 
dem Schleime. Die aufgelösten Substanzen sind 
theils an u. für sich auflöslich im Wasser, theils 
erst durch die freie Säure des Mageninhalts, die 
Chlorwasserstoffsaure u. Milchsäure. Eine allge- 
meine Wirkung auf die festen u. flüssigen Theile 
des Körpers können aber nur aufgelöste Substanzen 
hervorbringen u. aus diesem Grunde siebt man vom 
Magen aus eine starke Bleiwirkung erfolgen, indem 
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helfen. Das essigs. Bleioxyd bewirkt , wenn es 
durch die Bestandteile de» Secrels u. s. w. nicht 
vollständig zersetzt ist, 2 Reihen tou Erscheinuu- 
gen, näiniich die der direclen Anätzung der organ. 
Oberfläche, der Magenschleimhaut u. a. w. u. die, 
welche die neue aufgelöste Bleiverbindung mit den 
organ. Stoffen hervorruft. Ist es dagegen vollkom- 
men durch das Secret u. s. w. zersetzt, so folgt nur 
die letztere, welche man allein dadurch hervorruft, 
dass mau das essigs. Bleioxyd mit Eiweiss verbin- 
det u. in Essigsäure auflöst u. durch diese Verbin- 
dung ein Thier vergiftet. Die Anätzung, welche 
das essigs. Bleioxyd im Magen u. Dünndarme her- 
vorbringt, beruht auf der Verwandtschaft dieses 
Melallsalzes zu den Bestandteilen der Schleimhaut 
n. die zerstörten Theile der Schleimhaut verhalten 
sich , wie jede andre durch Bleizucker angeätzte 
Organfläche, z. B. Geschwüre. Der gebildete Schorf 
ist von weisser Farbe, löst sich zum Theil mecha- 
nisch ab, wird zum Theil durch deu luhalt des 
Magens zersetzt , aufgelöst oder mit den Paeces so- 
fort ausgeschieden. Die verletzte Stelle verhält sich 
ganz wie das Geschwür, wenn es durch Bleizucker 
angeätzt ist, es entsteht keiue Entzündung, son- 
dern entweder baldige Heilung oder Geschwürbil- 
dung. Die directe Anätzung der lebendeu Ober- 
fläche beschleunigt deu Tod. Ist das essigs. Blei- 
oxyd aber vor der Berührung mit der organ. Ober- 
fläche zersetzt , so erfolgt alleiu die eigentliche 
Bleivergiftung. Diese wird also durch die Verbin- 
dung des Bleisalzes mit thier. Stoffen in Chlorwes- 
serstotTsäure u. Milchsäure aufgelöst hervorgebracht 
u. man bringt sie sicher u. rein hervor, wenn man 
essigs. Bleioxyd durch Eiweiss zersetzt, in Essig- 
aäure auflöst u. durch diese Auflösung vergiftet« 
So weit haben die Versuche des Vf. die ersteu Er- 
scheinungen der Bleiwirkung erklärt. Um nun aber 
die darauf folgenden Symptome zu erklären , ist 
es notwendig, das ehem. Verhalten dieser neuen 
Bleiverbiudungen unter sich, deren ehem. Ver- 
wandtschaft u. deren Verhalten gegen die verschie- 
denen festen u. flüssigen Theile des Organismus 
zu untersuchen. Dazu ist ferner eine viel genauere 
Kenntoiss der Zusammensetzung vieler thier. Ge- 
webe , als man sie jetzt besitzt, erforderlich. Eine 
solche Arbeit ist mit den jetzigen Hülfsmittehi wahr- 
scheinlich nur zum Theil ausführbar u. kostet so 
viel Zeit , dass Vf. es vorzieht , auf dem aufgege- 
benen Wege zuerst alle Metalle u. die ähnlich sich 
verhaltenden Substanzen bis auf denselben Punkt 
der Wirkung wie das Blei zu untersuchen, nm zu- 
gleich neue Anhaltspunkte für die Ermittelung 
neuer Thatsachen zu gewinnen. Das ehem. Verhal- 
ten des essigs. Bleioxyds ist also nur bis zur Bil- 
dung neuer Verbindungen des Bleies mit thier. Stof- 
fen ermittelt , welche in Säure aufgelöst die Blei- 
vergiftung erzeugen. Vf. erwähnt hier nur noch, 
dass die Auflösung der neueu Verbindung in Säure 
ohemisch einwirkt. Diess erkennt man aus dem 
Befunde nach dem Tode sowohl im Magen, als in 
Wunden. — Die ehem. Untersuchung des Blu- 



tes u. Urins lehrt, dass das Blut bei Vergiftungen 
nach dem Tode nur sehr wenig oder gar kein Blei 
enthält u. dass mit dem Urine gar kein Blei ausge- 
schieden wird. Aus dieser Untersuchung wagt M. 
keinen Schluss zu ziehen u. behalt sich vor, beim 
Kupfer, welches in kleinerer Menge als Blei mit 
Sicherheit zu erkennen ist , diese Frage zu ent- 
scheiden. Dass eine Bleiverbindung ins Blut über- 
geht, ist sehr wahrscheinlich, weil die Erscheinun- 
gen im Leben nicht von der Art sind, dass man sie 
einer gestörten Nerventätigkeit vom Magen u. s. w. 
aus allein zuschreiben kann. Die Symptome er- 
folgen langsam u. halten gleichen Schritt mit der 
chein. Umänderung, alle Symptome dagegen, wel- 
che von einer gestörten Nervenlhätigkeit ausgehen, 
erfolgen rasch, fast momentan. Es sprechen für 
diese Meiuung auch Gaspard's Versuche, der 
durch Finspritzung von 2 Gr. Bleizucker in die Ju- 
gularvene eine heftige Bleivergiftung erzeugeu 
konnte , u. ebenfalls die Versuche mit Bleizucker 
von Wunden aus. Die übrigen Thatsachen, welche 
durch die obigen Versuche ermittelt sind , bleiben 
dunkel u. sind nicht mit Sicherheit in Zusammen- 
hang zu bringen. — Die Erscheinungen im Le- 
ben stimmen mit dem Befuude nach dem Tode 
übereiu u. lassen sich durch diese grösstenteils 
erklären. Eine Störung in der Function des Darin- 
kanals, der Lungen, der Nieren u. der Ernährung 
findet man in den Versuchen immer mehr oder 
weniger ausgesprochen. Die Darmausleerungen 
sind bei grossen Gaben weder selten, noch sehr hart, 
sondern meistens häufiger u. weicher als gewöhn- 
lich ; man findet den Dickdarm nachher grössten- 
teils leer. Bei Hunden bringt man sehr leicht eine 
blutige Absonderung im ganzen Darmkanale her- 
vor, bei Kauincben findet man diese Ausschei- 
dung von Blut an verschiedenen Stellen , bald fin- 
det man sie im Dünndarme, bald in der Bauch- 
höhle , bald in den Pleurasäcken, bald u. zwar am 
häufigsten als blutigen Urin; in einem Falle sahM. 
sie zwischen der äussern Haut u. der Corticalsub- 
stanz der Nieren iu eiuer dadurch entstandenen 
Blase. Die Orgaue, von welchen diese Absonde- 
rung alsdann ausgeht, zeigen nur Structurverän- 
deruogen in sofern , als die Gefässe mit Blut über- 
füllt siud u. das Gewebe gerölhet erscheiut. Im 
Darmkanale sind es nur die innersten Gefässans- 
breitungen, die Zottengefasse, ohue dass man eine 
ramiforme , capilliforme u. punktförmige Injection 
weiter wahrnimmt. Hat der Erguss in die Bauch- 
höhle statt gefuuden , so findet man viel Blut in 
den grösseren Gefässen unter dem Peritonäuin, weU 
ches den Darmkanal überzieht, aber keine Ent- 
zündung. Ist der Erguss in die Pleurasäcke er- 
folgt, so ist die Lunge dunkler als gewöhnlich, 
aber nicht weich u. hepatisirt. Beim blutigen Urin 
ist die Niere niemals weicher, aber stets dunkler 
als gewöhnlich u. man findet mehr oder weniger 
die inneren Theile der Nieren bis zur Papille deut- 
lich gefärbt, wobei man die Anfüllung der Gefässe 
mit Blut deutlich erkennt. Mau hat hier immer 
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erneu, dieselbe Erscheinung , welche bei Händen 
sich fast allein auf die Zotten des Darmkanals be- 
schränkt, bei Kaninchen in verschiedenen Organen, 
bald in dem einen , bald in dem andern , bald in 
mehreren zugleich, aber am häufigsten in den Nie- 
ren sich zeigt. Die Rothe der Organe, die Orfila 
u. mehrere Andere für Entzündung erklärt haben, 
findet man in verschiedenem Grade, sie ist aber 
keine Entzündung, weil das Gewebe nicht erweicht 
ist u. man eine capilliforme , r a in i forme u. punkt- 
förmige injection , welche die wahre Entzündung 
charakterisirt, nicht findet. Auch die Symptome 
im Leben sprechen durchaus nicht für Entzündung, 
der leidende Theil ist nicht schmerzhaft beim Drucke 
o. Ton den Symptomen des Fiebers findet man nur 
den Durst coustant Diese Rothe, welche Vf. auch 
bei mehreren anderen Metallvergiftungen nachwei- 
sen wird, ist wahrscheinlich bedingt durch eine 
Zersetzung des Blutes, welches aus verschiedenen 
Thailen ausgeschieden wird , ebenso , wie man es 
häufig bei Krankheiten mit Entmischung des Blutes 
wahrnimmt. Es erfolgt daduroh eine Anfüllung der 
Gefässe mit Blut in den absondernden Organen. 
Hierfür spricht auch das äussere Ansehn des Blutes, 
welches eigentümlich gefärbt erscheint u. stark 
coagulirt ist, dessen Blulkucben sehr dunkel ist, 
u. dessen flüssiger Theil mehr oder weniger reich- 
lich, je nach der Befriedigung des Durstes während 
des Lebens, aber immer eigentümlich roth er- 
scheint u. oft schleimig gefunden wird. Diese äus- 
seren Erscheinungen deuten auf eine Veränderung 
des Blutes, wenn auch ehem. u. mikroskop. Unter- 
suchungen noch keine wesentlichen Veränderungen 
nachweisen. Es ist die Rothe mitbin gewiss nicht 
Entzündung, sondern nur eine Anfüllung der ab- 
sondernden Gefeisse u. zwar wahrscheinlich in Fol- 
ge einer Blutzersetzong. Der Grund dieser blutigen 
Ausscheidung im Darmkanale, welche man bei 
Vergiftungen von Wunden u. von den Venen wie 
vom Magen aus eintreten siebt, ist noch nicht ge- 
funden, man muss sich mit der Thatsache begnü- 
gen. — Der Darmkanal wird an keiner Stelle zu- 
sammengezogen , verengt gefunden, er ist sogar 
meistens durch eine grosse Menge Flüssigkeit, wel- 
che dariu enthalten war, ausgedehnt. Die Störung 
der Luugenfunction steht mit dem Befunde nach 
dem Tode in einem bestimmten Verbältnisse. Die 
Respiration wird sehr bald langsam u. beschwerlich 
u. zwar nach der Gabe der Vergiftung, insbeson- 
dre aber, wenn das Eleisalz vom Magen aus ein- 
wirkt. Die Lunge findet man nach dem Tode sehr 
dicht, mit etwas geronnenem, dunklem Blute in 
den feinsten Gefässe n , wodurch sie dunkler und 
schwarz punktirt erscheint, fast ohne Serum u. 
luftleer. Weniger findet man diess, wenn das Blei 
von Wunden aus einwirkt , am stärksten , wenn 
eine Bleizuckerauftösung in sehr grossen Gaben in 
den Magen gebracht wird. Man findet also hier ei- 
nen Zusammenhang der Erscheinungen im Leben 
u. des Befundes nach dem Tode. — Die Func- 
tion der Nieren ist wesentlich verändert. Die Uriu- 
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absonderung ist stark vermehrt o. steht in Verhält- 
niss zu dem Durste. Der Urin bleibt klar, wenn die 
Vergiftung langsam mit kleinen Gaben geschieht, 
wird milchig u. später blutig, wenn die Vergiftung 
auf grosse Gaben folgt. Im letzten Falle findet insu 
die Gefässe der Nierensubslanz mehr oder weniger 
mit Blut überfüllt. Bei sehr grossen Gaben, welche 
eine starke directe Anätzung des Darmkanals zur 
Folge haben, findet man diese Veränderung des 
Urins seltner. Aus diesen Erscheinungen kann man 
vermuthen, dass mit dem Urine eine Ausscheidung 
von schädlichen Stoffen aus dein Blute erfolge u. 
zwar um so mehr , als das Thier sich immer nach 
solchen Ausleerungen erholt, u. man kann den 
Durst als ein Bedürfniss ansehen, diese Ausschei- 
dungen herbeizuführen. Bewiesen ist aber diese 
Folgerung nicht, da im Urine ein solcher Stoff 
nicht chemisch nachgewiesen ist. — Die Leber 
u. die Milz zeigen nur die Veränderungen in Farbe 
u. s. w. , welche von der Entmischung des Blutes 
abhängen. — In der Gehirnfunclion sieht man 
keine wesentlichen Veränderungen, oft aber ist die 
Thätigkeit des Rückenmarks gestört n. man findet 
nicht selten eine Lähmung der hinteren Extremi- 
täten u. beschwerliches Harnen. Wesentliche Ver- 
änderungen im Rückenmarke wurden nach dem 
Tode nicht gefunden. — Der ganze Körper des 
Thier es ist nach dem Tode sehr abgemagert. Ver- 
gleicht man damit die reieblicheu Ausscheidungen 
dnreh die Nieren u. den Darmkanal u. s. w., u.die 
geringe Menge von Nahrungsmitteln , welche ge- 
nosseu werden, so erklären sich diese Thatsachen 
•ehr leicht. 

Aus diesen Resultaten der Versuche über die 
physiolog. Wirkung desessigs. Bleioxyds sieht man 
ferner, dass die beobachteten Thatsachen von Wich, 
tigkeit fürs prakt. Leben sind. Ks folgen ans ihnen 
Regeln für den Gebrauch des Bleizuckers, sowohl 
für die äussere, als innerl. Anwendung. Man er- 
kennt durch sie die Mittel, welche man bei acuten 
Bleivergiftungen iu Anwendung ziehen kann, wenn 
sie gleich noch directer Versuche zur vollen Be- 
stätigung bedürfen. In gerichtl. Beziehung ist durch 
sie bei acut. Bleivergiftung sowohl das Verfahren, 
um das Blei chemisch in der Leiche nachzuwefsen, 
als auch die Structurveränderung , welche man in 
der Leiche findet , genauer ab früher festgestellt. 
Eine genaue Erörterung dieser Punkte wird Vf. erst 
geben, wenn er mehrere Metalle auf dieselbe Weise 
untersucht hat, u. sie alsdann durch neue Versuche 
festzustellen suchen. [Müller* $ Archiv. H. ///, 
IV u. K 1836.] (Schmidt.) 

159. Bemerkungen über die Wirkungen des 
Bleis; von Dr. Töpken in Bremen. Vf. fand 
das Plumb. acet. nach seinen Erfahrungen bei der 
Phtbisis tnberculosa nachtheilig , vorzüglich in de- 
ren 1. Zeiträume, fast ohne Nutzen im 2., dage- 
gegen passend u. gut im S. Bei der Phtb. pulmo- 
nal is pituitosa war dasselbe gleichfalls sehr schäd- 
lich in dem allerersten (?) Zeiträume der Krankh., 
später jedoch leistete es zuweilen herrliche Wir- 
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kungen. Das Mittel findet demnach seine Anwen- 
dung nur da, wo der rein athenische u. acute Knt- 
zündungsprqcess im Innern aufgehört hat , u. eine 
aboorm gesteigerte Secretion statt findet, die ent- 
weder tou einer wahren exulcerirten Fläche aus- 
geht, oder durch eine Subiuflammation erzeugt u. 
unterhalten wird. Kein Mittel, rühmt der Vf., lei- 
stete ihm in Fällen dieser Art mehr, als das PI« 
acet. in Verbindung mit Opium. — Nicht minder 
vorteilhaft erwiess sich ihm das Blei bei der Pbth. 
abdominalis , jedoch ist auch hier nicht eher tou 
ihm Gebrauch zu macben , als bis der aclive Ent- 
zündungsprocess gehoben ist. Endlich sah auch 
der Vf. iu der Ruhr sehr gute Vortheile voin Blei 
mit Opium, wenn kein reiner entzündungsartiger 
Zustand ine Ii r vorherrschte; namentl. schienen hier 
in einzeluen Fällen die im untern Tbeile des Darm- 
kanals Torkommendeu Ulcerationeo durch dieses 
Mittel besonders beseitigt zu werden. Nach Allem, 
was der Vf. erfahren hat, glaubt er, dass die Wir- 
kung dieses Mittels gauz vorzüglich darin besteht, 
dass es abnorme Secretioneu in allen mucösen in- 
neren Häuten mindert u. hemmt, u. eben sowohl 
die iu ihr sich entwickelten Ulcerationeu , wie die 
der nächstunterliegendeu Gewebe bessert u. heilt, 
nachdem die Entzündung gemindert u. ihre her- 
yorbringenden Momente beseitigt sind [?].■ Keine 
heilbriugeude Wirkuug ist von ihm zu erwarten, 
wo ein rein atonischer Zustand genannter Gewebe 
vorhanden ist. Diess das Wesentliche dieses in je- 
der Hinsicht unbedeutenden Aufsatzes, der übri- 
gens richtiger mit „Bemerkungen über die Wir- 
kungen des Bleis mit Opium" , da Vf. ersteres nie 
alleiu verordnete, hätte überschrieben werden sol-» 
leu! — [Hußkvufe Jourtu St, 6. 1836.] 

(E. Kuehtu) 
160. lieber den Gebrauch des Quecisäber- 
deuloxyds bei der Behandlung der Krankheiten 
mit- Veränderung der Säjle u. namentlich der ty- 
phusartigen Fieber ; von Dr. Archambault- 
Reverdy (nach Recueil de travaux de Ja Societe 
med. d'Indre et Loire). Der Vf. bat, tou der An- 
sicht ausgeheud, dass das Blut in einer Menge 
Krankheiten u. namentl. im Abdominaltyphus pri- 
mitiv sich krankhaft verändern kann , nach einem 
Mittel gesucht, welches die deleteren Eigenschaf- 
ten zu vernichteu vermöge, die das Blut durch 
seine Vermischung mit gewissen Miasmen, als Pro- 
ducten der krankmachenden Zersetzungen, die 
um uns herum statt fiuden, erlangen kaun. Er hat 
dieses Mittel in dem rothen Quecksilberoxyde ge- 
funden u. verdankt die Entdeckung desselben dem 
Dr. Valli, der zuerst auf den Gedanken kam, 
die Zersetzung der Säjle durch den Gebrauch des 
Quecksilberdeutoxyds zu verhindern. Valli lernte 
die antisept. Eigenschaft dieses Mittels durch viel- 
fach absichtlich angestellte Versuche kennen u. 
wandte es spater auch bei adynam. Fiebern u. na- 
mentlich bei einer Abdominaltypbusepidemie in 
Istrien im J. 1806, wo er einem Spitale der französ. 
Armee vorstand , u. im J. 1807 im Militairspitale 



zu Treviso mit vielem Glücke an. Im J. 1812 
wollte Valli nach Amerika gehen, um dieses Mit- 
tel auch gegen die adynam. Symptome des gelben 
Fiebers zu versuchen , leider aber starb er , bevor 
er dieses Vorhaben ausführen konnte. Der Vf. hat 
nun ebenfalls mehrfache Versuche mit diesem Mit- 
tel angestellt u. sich von der Wirksamkeit dessel- 
ben überzeugt. In allen den Fällen , wo er es an- 
gewendet hat, hat es fast constant die faulige Zer- 
setzung aufgehalten, die sich nicht blos durch den 
Zustand der immer schwärzeren u. übelriechende- 
ren Excretionen, sondern auch durch die suoces- 
sive Cadaverisatiou der am tiefsten ergriffenen Ge- 
webe kund gab. Gewöhnlich sah er unter dem Ein- 
flüsse dieses Mittels die Zunge sich reinigen u. 
feucht werden , die Stühle ihre braune Farbe u. 
ihren übelu Geruch verlieren, den Puls sich heben, 
den Bauch an Volum abnehmen, die Wunden 
der Vesicatore u. die brandigen Schorfe einer schnel- 
len Vernarbung entgegengehen. Im J. 1814, wo 
der Typbus im nö'rdl. Frankreich herrschte u. VC 
damals in Amboise praktizirte, hatte er Gelegenheit, 
innerhalb 4 Monat. 52 Kranke mit dem rothen 
Quecksilberoxyde zu behandeln; 38 genasen, 14 
starben. Folgende 4 Fälle dürften am besten ge- 
eignet sein , einen deutlichen Begriff, sowohl von 
den Indicationeu , welche dieses Mittel erfüllen 
soll, als auch von den Wirkungen, die man da- 
von zu erwarten berechtigt ist, zu geben. 

Fall 1. Im Juni 1814 wurde Vf. zu der 57jibr. 
Fraa eines Negelscbinids gerufen , die seit 6 Tagen an 
einem gefährlichen typhusartigen Fieber darniederlag. 
Er fand sie in folgendem Zustande: sehr deutlicher Stu- 
por; bUsses Gesicht; trübe Augen; bräunlichte u. 
trockne Zunge; schwarze u. rissige Lippen; rutsigo 
Zähne; übelriechender Athen; kurzen, jache Respira- 
tion, kleiner u. unregelmässiger Puls , Bauch gescannt 
u. aufgetrieben , ausserordentliche Proatration der Kräf- 
te , Delirium, Rückenlage ; die Kranke hatte am Morgen 
mehrere ausserordentlich übelriechende Stühle gehabt. 
Vf. verordnete das Quecksilberdeutoxyd in der Gabe von 
1 Gran alle 2 Stund, in Pillen , die aus 1 Gr. Deutoxyd, 
3 Gr. Allhlepulver, q. s. Zuckersyrup bestanden, u. 
Limonade zum Getränk. Am 3. Tage der Behandlung 
war der Zustand fast der nämliche; die Kranke hatte 
etwas Ekel, etwas Kolik n. 3 schwarze, übelriechende 
Stühle gehabt. 3. Tag. Weniger 8tupor; die Zunge 
feucht; die Lippen fangen an sich ron ihrem bräun lieb- 
ten Ueberzuge zu reinigen ; der Atbem weniger übelrie- 
chend , der Puls weniger schwach, weniger uaregelniäs- 
sig. (2 Stühle.) 4. Tag. Merkliche Besserung; das Ge- 
sicht weit besser; der Bauch weniger gespannt u. weni- 
ger schmerzhaft, mehrere gallige Stühle ohne Übeln Ge- 
ruch. Die Kranke kann sich auf die Seiten legen. Stei- 
gerung der Gabe des Quecksilberdeutoxyds auf 1J Gr. 
alle 2 Stunden. 5. u. 6. Tag. Der Zustand wird immer 
befriedigender. Die Zunge ist rein, die Lippen hoch- 
roth, der Bauch nicht mehr gespannt oder schmerzhaft ; 
die Haut feucht; die Kräfte haben sich gehoben, da* 
Gehirn ist frei , blos der Puls ist unregelmarsig u. gegen 
Abend Fieber. Am 7. u. 8. Tage ging es rasch der Ge- 
nesung zu; am 9. Tage wurde der Gebrauch der Pillen 
ausgesetzt v., um die fieberhaften Abend Verschlimmerun- 
gen zu beseitigen, die China in Decoct gegeben. 

Fall 2. Knde 8eptbr. 1834 bekam Vf. die 39jähr. 
Frau eines Zimmermannes in Hehandlung, die seit 5 Ta- 
gen an einem ausserordentlich schlimmen tjphusartigen 
*^ itbec Iii* u* fo ) (] €-Q a^ust^od d&xt^ot • afcixi" dco tlichftll 
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Stupor; bleiches Gericht; trübe Aagen ; stumpfsinnige 

Miene ; rothc u. trockne Zunge ; ristige Lippen ; starken 
Kopfschmerz, ausserordentliche Unruhe, coovuUiv. Be- 
legungen der Gliedmasse», kleinen u. accelcrirten Puls; 
gespannten u. bei dem leichtesten Drucke schmerzhaften 
Bauch; htrtuäckige Verstopfung; trockne u. brennende 
Haut. Vf. verordnete deuiulcircude Getränke, erwei- 
chende Klystire u. Sinapismen auf die Unterschenkel. 
Am 2. Tage hatten sicli die Zufälle noch mehr verschlim- 
mert; das Delirium, das Fleckenlose» waren sehr bedeu- 
tend; die Unruhe ausserordentlich gross, der Puls klein 
u. unregeloms«ig, die Zunge braun u. trocken, Lippen 
u. Zähne russig; der Athem übelriechend; der Bauch 
gespannt u. schmerzhaft; ein schwarzer ». pectiiger Stuhl. 
In Betracht der Fortschritte, welche die Putriditat ge- 
macht hatte, glaubte Vf. das rothc Quecksilberoxyd trotz 
der Intensität der ataxischen Erscheinungen geben zu 
können. Er verordnete es daher in der Gabe von 1 Gr. 
alle 2 St., verband damit ein etwas slimulirendes Ge- 
tränk u. Hess, um das Gehirn frei zn machen, Sinapis- 
men auf die Oberschenkel legen. Am 3. Tage war der 
Zustand fast der nämliche; etwas Kolik u. 2 Stühle. Am 
4. Tage Fortdauer der Zufalle , kein Stuhl. Die Gabe 
des Quecksilberdeutoxyds wurde auf 1] Gr. alle 2 St. 
gesteigert. Am 5. Tage. Die atax. Symptome halten 
immer noch die naml. Intensität. Die Zunge ist jedoch 
feucht, die Lippen sind nicht mehr schwarz , der Hauch 
nicht mehr so gespannt u. schmerzhaft; das Gesicht hat 
einen bessern Ausdruck, der Athem ist weniger übelrie- 
chend. Den 6. Tag. Der Zustand ist noch ebenso beun- 
ruhigend. Am 7. u. vorzüglich am 8. Tage trat merk- 
liche Verschlimmerung ein. Die atax. Symptome erlang- 
ten eine beunruhigende Höhe. Fortwährendes Deliriren 
u. Mussitiren, FWkenlesen. Die Kranke war nur mit 
vieler Mühe im B>-tte zu erhalten u. doch waren die Zun- 
ge, die Lippen von ihrem schwärzlichlen Utberzuge ge- 
reinigt, der Bauch weniger gespannt , die Stühle weni- 
ger schwarz, kurz alle Excrelioncn weniger übelriechend. 
Das Quetks'dberdeuioxyd wurde ausgesetzt ; es wurde 
Moschus u. Kampher in hohen Gaben verordnet u. aufs 
Neue Sinapismen auf die Oberschenkel gelegt; es blieb 
jedoch Alles vergeblich u. die Kranke starb an 11. Tage 
der Behandlung , am 16. der Krankheit. 

Fall 3. Im Mai 1814 behandelte Vf. einen 60jähr. 
Mann, der seit 10 Tagen an einein typhusartrgen Fieber 
mit Vorherrschen der adynain. Zufälle litt. Ks fand et- 
wa» Stupor, aber kein Delirium statt. Die Zunge war 
braun u. trocken; die Lippen schwarz u. rissig; die 
Zähne russig ; der Bauch gespannt u. schmerzhaft ; die 
Stühle übelriechend u. schwarz ; die Haut trocken u. 
brennend ; Prostration der Kräfte ; brandiger Schorf am 
Steissbe'uie von der Grosse eines Laublhaler». Dieser 
Fall eignete sich ganz besonders für das rolbe Queck- 
süberoxyd, daher es der Vf. auch sogleich in der Gabe 
von 1£ Gr. alle 2 St. verordnete. Den Schot f liess er 
mit einer Salbe, zu der ebenfalls Quecksilberdeutoxyd 
genommen worden war , verbinden. Schon vom 3 Ta- 
ge dieser Behandlung an war die Besserung merklich. 
Die deutliche faulige Beschaffenheit, vorzüglich in den 
Produclen der verschiedenen Absonderungen, war weni- 
ger bedeutend u. in ihrem bis jetzt stets wachsenden Ver- 
laufe aufgehalten worden. Vom 4. bis 5. Tage reinigte 
•ich die Zange , der Puls bekam Consislenz u. Kegel- 
mästigkeit ; der Bauch war nicht mehr so gespannt. Die 
z'enilioh zahlreichen Stühle waren weder schwarz noch 
übelriechend; auch die Steissbein wunde ging einer re- 
ichen Vernarbung entgegen, M j aa8 ^ Kranke am 
10. Tage sich in der VY iedergenesung befand. 

Fall 4. Im Novbr. 1834 wurde Vf. zu einer Demoi- 
selle R., die an einer confluirenden Variola mit advnara. 
Zustande litt, gerufen u. fand sie in folgendem Zustan- 
de: der ganze Körper, namentl. das Gesicht, war mit 
einer Menge abgeplatteter a. brauner Pusteln bedeckt ; 
der Athero übelriechend; die Respiration behindert; die 
Stimme erloschen ; der Pul« klein u. unregelmassig ; die 



Zunge schw ärxlicht n. trocken ; Lippen o. Zähne rn«aig; 
Bauch gespannt u. beim leichtesten Drucke schmerzhaft ; 
ausserordentliche Prostration der Kräfte; Delirium; sehr 
beträchtlicher Sopor. Vorzüglich fiel dem Vf. der übl* 
Geruch anf, welchen die bräunlichto Flüssigkeit, die 
aus den balbzerrissenen Pusteln sickerte, weithin ver- 
brettete. Er liess Sinapismen auf die Oberschenkel le- 
gen u. gab die China in hohen Gaben. Am 2. Tage die- 
s r Behandlung waren die Zufälle noch intensiver , der 
ganze Körper war nur eine grosse braunschwärzlirhte 
Wunde, die einen charakterist. Geruch der fauligen Zer- 
setzung verbreitete. Vf. verordnete das Quecksilber- 
deutoxyd in der Gabe von 1J Gr. alle t St.; zur Stillung 
des Durstes wurde Limonade, sonst kein andre« Mittel 
verordnet. In den ersten 36 Stunden dieser Behand- 
lung war die Besserung unbedeutend, die Kranke hatte 
5 schwarze u. pechige Stühle gehabt , denen immer et- 
was Kolik vorausging; vom 3. Tage aber an wurde der 
Zustand der Zunge besser, die Farbe der Pusteln war 
nicht mehr so braun; die aus ihnen bervorsickerndc 
Feuchtigkeit hatte ihren fibe!n Geruch verloren ; der 
Bauch war weniger eespannt, die Stühle gelblicht, das 
Gesiebt besser, die Haut durch eine gelinde Transspira- 
tion etwas feucht; der Zustand der Kräfte war auch be- 
friedigender, der Puls weniger unregelmäßig. Am 4. 
Tage war die Besserung noch weit beträchtlicher. Die 
Zunge war vollkommen rein u. feucht, die Lippen u. 
Zäbue nicht mehr nissig, der Athem hatte seinen Übeln 
Geruch gänzlich verloren, die Pusteln trockneten rasch 
ab, ihre Farbe war weder schwarz noch braun, sondern 
gelb, wie die Krusten einer gewöhn). Variola. Am 10. 
Tage begann die W iedergenesung. 

Schliesslich ist noch zu erwähnen, dass Valli 
das Ouecksilberdeutoxyd auch bei der Behandlung 
der Pustula maligna , so wie der Gangraetia seni- 
lis u. der Bubonen mit brandiger Entartung mit 
Glück angewendet hat. [Gaz. med. de Paris. Ar. 
SO. 1835.J X Schmidt.) 

161. Salpetersaures Silber gegen clironische 
Magenleiden; von A. R u e f in Bühl. Dr. .1 o h n- 
sou weudete dieses Mittel einst bei einem Epilep- 
tiker an, welcher zugleich an Dyspepsie u. gtosser 
Irritabilität des Magens u. der Gedärme litt. Nach 
einigen Monaten waren beide Uebel gehoben u. 
hieraus der Schluss zu ziehen , dass 1) die Epi- 
lepsie sehr off von krankhafter Sensibilität der Ner- 
ven des Dannkauals abhänge u. 2) das Argeut. 
uitr. dieselbe heben könne. Der Vf. verfolgte diese 
Wirkung auf deu Darmkaual u. fand die folgen- 
den Resultate. 

1) Neurosen des Magen». Die neuere franz. 
Schule erklärt nervöse Gastralgie u. Erbrechen als 
Symptome chron. Entzündung des Magens , aHein 
der Charakter derselben ist andauernder Schmerz 
mit Fieber; Aboahme der Nutrition u. Sinkeu der 
Lebenskräfte zieht sie nach sich ; sie geht in Zer- 
theilung oder in Veränderungen der Structur u. 
Secretion über. Anders die Neurosen. Es besteheu 
oft die heftigsten Schinerzen ohne Fieber; sie kön- 
nen Jahre lang andauern, ohne die Nutrition zu 
stören; selten bildet sich eine Slructurveräuderung 
aus; sie sind periodisch, gern erblich. Auch die 
Behandlung streitet gegeu den entzündl. Zustand, 
da antiphlog, Mittel nichts nützen. Bei Magenent- 
zündung leidet die Verdauung, das Genossene er- 
regt Blähungen, Völle, Brennen, llebelkeit , Kr- 
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brechen, Verstopfung oder Durchfall. In dem fol- 
genden Falle trat nichts von Allem ein. 

Ein Mann klagte, ineiat in Folge dei Genaaees star- 
ker Weine, über empfindliche, nicht rixirte Schinerzen 
im Magen , die beim Geben u. Kahren zu - , beim Lie- 
gen, besonders auf dem Bauche, abnahmen. Sie er- 
scheinen gern nach der Mahlzeit, vorzüglich aber nach 
Wein u Übst; der Appetit ist dabei vortrefflich, Oetf- 
nang normal , Aussehn gesund u. kräftig, Volumen des 
Körpers im Zunehmen , der Geist früh u. heiter. Der 
Schlaf ist sanft u. ruhig , die ganze Nacht schmerzfrei, 
am Tage 5 — 6 Stund, anhaltende Remissionen. Durch 
Salpeters. Silber wird der Schmerz sogleich, d. h. in 
Verlauf einer Stunde, selbst wenn Wein darauf getrun- 
ken wurde , gehoben u. einige Tage fortgebraucht tilgen 
ibn gänzlich.. 

Bei einer Gastraifile, welche Abends am stärksten 
war u. bei zugleich vorhandener Neuralgia supraorbitalis, 
die gegen Mittag exaeerbirte, half daa Arg. nitr. nur 
gegen die erstre, letztre wurde nur durch Belladonna 
gehoben. Bei einer spätem Rückkehr beider Uebel gab 
der Vf. deshalb beide Mittel su gr. ß Morgens u. Abends 
zugleich , welche sie am 3- Tage gehoben hatten. — 
Aehnliche Fälle von Neuroaen könnte der Vf. noch viele 
anführen , bei welchen das Arg. nitr. half, während alle 
nisgeiulärfcenden , eröffnenden, adstringir enden u. a. w. 
Mittel nichts halfen oder wohl gar schadeten. 

2) Consensuelle 6 aslralgien. Sie erscheinen 
meist im Gefolge von Nierenleiden, Gicht, Gal- 
lensteinen, . Leberverhärtungen, Schwangerschaft 
a. s. w. Auch hei einigen von ihnen fand der Vf. 
Arg. nitr. von ausgezeichnetem Nutzen , obgleich 
die Behandlung nur eine symptomatische war. 

Mndatne E., 45 J., leidet seit 20 J. an den Zeichen 
venöser Unterleibspletbora u. chron. Leberentzündung u. 
Verhärtung: Mangel an Appetit, dann wieder heftiger 
Hunger, Aufblähungen, Verstopfung, Erbrechen un- 
verdauter Speisen, saurer Geschmack , es folgen starke 
Entleerungen, die Fäces sind entfärbt n. enthalten un- 
verdaute Speisen. Seit einem Jahre fühlt sie 1^ — J St. * 
nach jeder Mahlzeit die heftigsten Schmerzen im Magen, 
die sie zwingen, sich zusammenzukrümmen u. ins Bett 
zulegen. Dabei saures u. scharfes Aufstosscn, biswei- 
len nach faulen Eiern riechend , worauf Erbrechen von 
Schleim u. Wasser folgt. Beim Drucke auf daa Kpiga- 
striuni vermehrt sieb der Schmerz u. man glaubt eine 
Härte in der äussern Decke zu fühlen , die aber nicht 
umschrieben u. auch nicht constant zu beobachten ist. 
Per Appetit war dabei nicht schlecht, allein das Gesicht 
verfiel, die Hautfarbe wurde erdfahl mitschillerndem Roth 
auf den Wangen, die Haut trocken n. runzlicht. Die 
bisher gebrauchten auflösenden Mittel u. Quecksilber hal- 
fen nichts mehr. Nach dem Gebrauche des Arg. nitr. 
hatten alle jene Zeichen schon am 10. Tage nachgelas- 
sen , Pat. konnte wieder ungestört essen , Appetit wurde 
regelmässig, Oeffnung normal. Aussehn gesund; nur 
seltner erschien die gallichte Unordnung u. daa Leber- 
leiden war erträglicher. 

Beim Erbrechen der Schwangeren, so wie bei 
dem von acuten Leberleideo leistete das Mittel 
keine Hülfe; bei Empfindlichkeit des Magens u. 
Brechreiz einer an Nierenvereiterung Erkrankten, 
brachte es nur anfanglich Erleichterung. Dagegen 
hob es grosse Schmerzen des Magens u. Erbrechen 
einer Schwindsüchtigen, wo Morphium vergeb- 
lich angewendet worden war. 

S) Chron. Entzündung des Magens u. Slruc— 
turveründerung desselben. Obgleich diese Entzün- 
dung mit ihren Folgen durch die patholog. Ana- 
tomie bewiesen ist, so herrscht doch noch keine 



Gewissheit darüber, ob vorhandene Slruoturver- 
änderungen Folge oder Ursache der Entzündung 
sind. So ist wahrscheinlicher der Tuberkel u. der 
Scirrhus Ursache derselben u. auch hier leistete 
dem Vf. das Arg. nitr. , freilich nur palliativ , die 
beste Hülfe. Kranke, die schon Monate lang un- 
endlich viel leiden mussten , verloren darnach ihre 
quälenden Schmerzen, die bis zum Tode uicht 
wiederkehrten. Selbst bei Scirrhus im Duodenum 
u. Colon trausversuui bewies es seine beruhigende 
Eigenschaft; in einigen Fallen verzögerte es den 
zerstörenden Verlauf der Krankheit u. der Vf. hegt 
die Vermulhung, dass es bei chron. Entzündung 
u. beginnendem Scirrhus radicala Hülfe zu leisten 
fähig ist. [Man denke an die neuere äussere An- 
wendung dieses Mittels bei Verbrennung u. Rose. 
Ref.] So behandelt der Vf. seit einigen Jahren ei- 
nen an Magenkrebs Leidenden , der nichts mehr 
als Milch gemessen konnte; Chinin, Rheumu. s.w. 
vermehrten den Schmerz, nach Anwendung des 
Arg. nitr. hörte derselbe augenblicklich auf u. 
kehrt höchstens in mehreren Wochen, seibat Mo- 
naten erst wieder, lässt sich dann aber durch das- 
selbe Mittel schnell wieder vertreiben. So geht 
Pat. allmälig, aber nicht unter so lästigen Zufäl- 
len, dem Tode zu. Nie beobachtete der Vf. auf die 
Anwendung dieses Mittels nachtheilige Wirkun- 
gen, auch die Färbung der Haut n. Nägel sah er 
nie. Er verordnet es stets in Pillen, die aus Arg. 
nitr. gr. x, Extr. tarax. u. irid. florentin. gr. 70 be- 
reitet werden, so dass 2 Pillen gr. ß Arg. nitr. ent- 
halten u. giebt Morgeus u. Abends 1 — 4 Stück. 
Dr. Autenrieth hat neuerlich (Froriep's No- 
tizen. B. 26. Nr. 26) ähnliche Versuche damit ge- 
macht u. es bei Magenbeschwerden von Kratzme- 
tastase oder mit chron. Friesel, bei Cardialgie mit 
saurem Erbrechen u. arthrit. Beschwerden beglei- 
tet sehr nützlich gefunden. Auch in der Kinder- 
praxts dürfte es ein unentbehrliches Mittel werden 
köuuen. [Med. jinnal. 1836. B. 2. H. 1.] 

(Röck.y 

162. lieber Henry?* perbesserte Methode, das 
Bittersalz zu verordnen j von Dr. Hacker in 
Leipzig. Die Vorzüge, welche Henry (Jahrbb. 
B. II. S. 4) von seiner verbesserten Methode rühmt, 
bestimmten H., diese Mischung seit dem Sommer 
1834 in Gebrauch zu ziehen, u, er fand sie im 
Allgemeinen bestätigt, nur haben weder dessen 
Kranke, noch Vf. ein angenehmes Gefühl vou Wär- 
me im Magen empfunden. Oft erfolgte ein frucht- 
loses, nur wässriges Purgiren, u. diess vorzüglich 
bei älteren sebwächliobeu Personen, weshalb er 
häufig die Medicin durch eine andre ersetzen moss- 
te. Was aber die Hauptsache, u. worauf es hier 
besonders abgesehen ist, der Geschmack, nm des- 
sen Verbesserung es doch vorzugsweise zu thun 
war, wird durch diese Verbindung bei weitem nicht 
so erträglich, als Henry schildert. Allerdings 
herrscht nicht mehr das widerliche Bitter des Sal 
amarnm vor, aber wohl prädomioirt die Saure 
so stark , dass schon nach der ersten Gabe mehrere 
18 • 
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Kranke über eilige Zähne u. ein Brennen im Da nur vegetabil. Sauren überhaupt hierbei die 

Schlünde klagten, einige von diesen deshalb das lösende Kraft zu vermehren scheinen, so versuchte 

Bitlersalz in einer einfachen Lösung zu nebmeu H. noch mannigfache derartige Zusätze. Am mei- 

vorzogen. Erstres begegnete auch Vf. selbst, wes- sten unter diesen sagten den Kranken, wie auch 

halb er später einen Esslöffel der Mediciu , anstatt ihm selbst , eine mit Himbeerwasser saturirte Salz- 

in einem Weiu-, in einem Bierglase voll Wasser lösuog zu, welcher er Acet. rub. idaei u. , für 

verordnete, was indess nicht bei allen, am wenig- Kinder oder andere delicate Kranke , ausserdem 

sten bei solchen Pat. , welche des Morgens nie Himbeersyrup zusetzte. Vf. Hess gewöhnlich einer 

Wasser tranken, auszuführen war. Nächstdem Hess Saturation von 3 Unz. ebenso viel Essig u. 1 bis 2 

II. statt der nach der Edinburger Pharmakopoe Unz. Himbeersyrup zufügen. Schliesslich erwähnt 

verdünnten Schwefelsäure (1 zu 3 Theilen) das er noch, dass unter den üblichen Lösungen die- 

Acid. sulph. dilut. der sät-hs. Pharmakopoe (t zu jenige in Fenchelwasser fast allgemein für die wi- 

5 Theilen) benutzen. Allein auch hierdurch gelang derlicbste ausgegeben wurde, wovon, er sieb auch 

rs nicht, die Kranken völlig zufrieden zu stellen, selbst überzeugte. [Sunimarium B. 111. H, 2* 

ii. die meisten zogen die Auflösung mit einem Zu- 1836*] * (Sc/imidt.) 
satze von Oxymel simplex oder Citrouensäure vor. 

III. Pathologie, Therapie und medicinische Klinik. 

163. Medicin. Beobachtungen von Dr. Bauer ihren Blutungen u. inneren Exanthemen oder Ge- 
in Schönthal. Unter dieser Aufschrift veröffentlicht schwüren , daher die hülfreichen Ausleerungen 
B. nachstehende Reflexionen. Seit ungefähr 12 — galliger Stoffe durch Kunst u. Natur. Weil nuu 
15 J. ist der rein tuflainmator. Krankheitscharakter, aber unter solchen Umstäuden die Krankheilsquelle 
der bis dahin das Uebergewicbt hatte , dem Roth- nicht primitiv im Unterleibe liegt, sondern im Blu- 
laufcharakter gewichen. Den Uebergang von dem te , u. nur die Leber nebst dein Dannkanale die 
einen zu dem andern bezeichneten Scharlachepi- Präponderanz einzelner krankhaft angehäufter Slof- 
demien , traossudative Entzündungen u. inflamina- fe zu elimiuiren vermögen, erklärt es sich, wie ge- 
torisoh - gastrische Nervenfieber. Seit der Zeit sind genwärtig die Emetica u. insbesondre der Brech- 
Kraukheiten , die sonst zu deu Seltenheiten gehör- Weinstein in einer Menge von Krankheiten Auwen- 
ten, ziemlich häufig vorgekommen, so namentl. duug finden, in denen man sich früher vor ihuen 
die Erweichungen der Gewebe, wie z. B. Magen- fürchtete oder sie nicht zu gebrauchen wusste, so 
erweichung , Noma , Putresceuz der Gebärmutter, bei Lungen-, Hirn - u. Luflröhreuentzündungen, 
Scorbut, Morb. maculos. Werlhofii, schwer zu stil- bei Rheumatismen u. besonders bei BlutÜüssen aus 
lende Blutungen aus Blutegelsticben , Häinorrha- der Gebärmutter. Rücksichtlich letztgenannten Lei- 
gieu aus der Nase, dem Oarmkanale u. der Gebär- dens behauptet B. von der styptischen Wirksain- 
routter. Der Grund dieser verschiedenen Erschei- keit der Brechmittel durch zahlreiche Erfahrungen 
nungen kann kein audrer sein, als eine Hinneigung überzeugt worden zu sein, indem er dieselben so- 
zur Dissolution, Verlust der Coagulabilität u. Pia- wohl bei Schwangeren ab Nicbtschwangeren, bei 
sticität. Eine solche Erklärung dürfte aber noch Jungfrauen u. Matroneu , in tu ausser dem Wo- 
nicht genügen. Der eigentliche Grund dieser Ten- chenbette gegen Gebärmutterblutungen immer mit 
deuz zur Auflösung, zur Scheidung der im Blute gleich günstigem Erfolge angewendet habe. Wie 
vereinigten Stoffe besteht entweder in einem Man- er auf dieses Mittel gekommen, berichtet er durch 
gel des coagulirenden Princips, oder dem Vorhan- Mittheilung eines Falles von hartnäckiger Metror- 
densein eines positiven , dissolvirenden , septischen rhagie bei einer schwangern Frau von choler. Tem- 
Stoffes , oder auch iu dem Zusammenwirken bei- perameute , die bereits dem klimakter. Alter nahe 
der Umstände. Nun wird die Coagulabilität des schon mehrmals abortirt hatte, als sie in die Be- 
Blutes vorzugsweise unterhalten durch den Sauer- handluug des Vf. kam , an hervorstechenden ga- 
stoff, die Dissolution desselben dagegen herbeige- strischen Zufällen litt, eben deshalb aber erst nach 
führt, wenn die breunbaren Bestandtheile das Ue- Beseitigung dieser durch Darreichung eines Brech- 
bergewicht bekommen, wie der Kohlenstoff, Was- mittels von der gefahrdrohenden Blutung befreit 
serstoff, Stickstoff. Das Vorschlagen des Kohlen- werden konnte. Nach Ansicht des Vf. soll diese 
sloffs im Blute inuss aber nothwendig auf einer blutstillende Wirksamkeit der Brechmittel nicht 
mangelhaften Eulkohlung desselben u. diese wie- blos mehr von dem nauseosen Eindrucke abgelei- 
der auf einer unzureichenden Oxydation durch deu tet werden, der in solchen Fällen wirkungslos ist, 
Respirationsprocess beruhen. Andrerseits sind das sondern von der materiellen Entfernung der Stoffe 
Pfortadersystem u. die Leber diejenigen Organe, iu aus dem Blute , deren Gegenwart die maunigfal- 
denen sich das Ueberwiegeu der Kohle zuerst nach- tigen Krankheitserscheinungen bedingen. Weun 
ifaeilig äussert, zugleich aber auch die, welche das Calomel eine Desoxydation, Dephlogisticatiou 
nun statt der Lungen die Decarbonisationsrolle des Blutes, eine künstl. Aufregung der Leber im 
übernehmen. Daher die vielen Unterleibskrankhei- Verlaufe einer Krankh. bewirkt u. die Plasticität 
teil, die galligen Fieber, die Baucbnervenfieber mit untergräbt , so thut es in dem Zeiträume von 
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nigen Tagen nur dasselbe, was der Genius epidem. aas der Atmosphäre zu erkenuen geben soll, wel- 
in einer Reihe von Jahreu im Grossen gethan hat. che so oft als Höheuraucb beobachtet worden ist 
Daher kommt es, dass wir die Krankheiten jetzt u. zwar vorzugsweise dann, wenn der Lebenspro- 
oft schon im Anfange auf dem Standpunkte an- cess der Vegetabiiien auf irgend eioe Art gestört 
treffen, wohin sie sonst erst durch vorangrgange- worden war, nicht blos iu Folge versengender 
nen Calomelgebrauoh gebracht werden musslen. Sonnenstrahlen , die die Fähigkeit der häutigen 
Die Entstehungsweise dieser angedeuteten krauk- Expansiou der Pflanzen, das ihnen anvertraute Ge- 
haften Crasis des Blutes zu allseitiger vollständiger schalt der Decarbonisation der Luft zu verrichten, 
Befriedigung erklären zu wollen, wird wohl Nie- vernichteten, sondern auch in Folge unzeitiger 
luaud sich beikomineu lassen, dennoch dürften Kälte, wo dann binäre Verbindungen des Kohlen- 
nachstehende Bemerkungen wenigstens erlaubt Stoffes auf der Oberfläche der Pflauzen als Mehl- 
sein. Durch die Erfahrung bestätigte Thatsache ist tbau , Honigthau in die Erscheinung traten. Dass 
es, dass bei kalter Witterung die Luft einen Theil aber die Harmonie des Organismus im Macrocos- 
ihres Sauerstoffs leichter an das in der Lunge cir- mus gestört werden muss , wenn die Pflanzen un- 
culirende Blut abtritt als, iu der wärmern Jahres- fähig geworden sind, aufzunehmen, was die Thier- 
zeit , dass die ausgeathmete Luft statt des einge- weit für sie in die Atmosphäre ausstösst, liegt sehr 
athmeten Sauerstoffs Kohlensäure enthält, dass nahe. \PV'drU med. Correspond.. BL B . V. Nr. 8.] 
diese Ansäuerung des Kohlenstoffes im Winter in C Brachmann.) 
höherin Grade statt findet als im Sommer, mithin 164. Nervenfieber -Epidemie in Posen; nach 
im Winter mehr Kohlenstoff iu gasförmigem oxy- dem Medicioal - Berichte des Regierung« - Bezirks 
dirten Zustande entfernt wird. Ein weiterer Er- Posen, mitgeth. von Dr. Rolle. Im vorigen 
fahrungssatz bt der, dass die Pflanzen die Kohlen- Winter nahmen in Posen die gastrisch - nervösen 
säure der Luft einsaugen u. dafür Sauerstoffgas Fieber, die seit dem Herbste allmälig immer 
aushauchen, ein dritter, dass ein umgebendes Me- zahlreicher geworden waren, die Aufmerksamkeit 
dium weniger geneigt ist, einen Stoff aufzunehmen, der Aerzte bedeutend in Anspruch. Waren sie 
mit dem es schon geschwängert ist. Ferner lehrt auch schon lange in bestimmten Zwischenräumen 
die Physiologie u. Pathologie, dass bei Hemmung wiedergekehrt u. daher nicht ungekannt, so hatte 
oder Unterdrückung der Functionen eines Organes doch ihr Eintritt u. Verlauf so wenig Eigenlhüui- 
oder System es das ihm organisch verwandte eine liches, dass ea oft schwer hielt, ohne praktisches 
Zeit lang das Versäumte nachzuholen strebe u. auch Divinationsvermögen sicher die Diagnose festzu- 
theilweise vermöge. Nun waren die Winter der stclleu , noch schwerer aber, bei aller Erkenn l- 
letztverflossenen Jahre mit wenigen Ausnahmen nias des Leidens , eine befriedigende Kur einzu- 
gelind, arm an Schnee u. reich an Regen. Hier- leiten. Der Anfang des Uebels schrieb sich näm- 
dureb wurden aber die Respirations - u. llautthä- lieh meist aus der Zeit her, wo die Kranken ihre 
tigkeit beeinträchtigt. Für letztre vicarirte gewis- Arbeiten noch in gewohnter Art verrichtet bal- 
sermassen der Darmkanal mit seinen Choleren, ten. Nur eine Trägheit, Nachmittage oder Abends 
Cholerinen, Durchfällen, Ruhren, Schleim- u.Ner- wiederkehrendes Fröstein, Appetitlosigkeit u. cin- 
venfiebern, während die Schleimhaut des Respt- zelne Stiche in verschiedenen Theilen des Kor- 
rationsapparates , so wie die Synovialmembranen pers wurden zuerst bemerkt, wobei jedoch der 
zwischen Haut u. Darmkanal die Mittelglieder bil- Stuhlgang regelmässig war. Allmälig stiegen nun 
deten mit ihren Katarrhen u. Rheumatismen, wel- diese Symptomo, der bisher noch undeutliche 
che durch völlige Hinleitung auf den Digestions- Frost trat gegen Abend merklich ein , Durst u. 
apparat, so namentlich vorzugsweise durch Brecb- vorübergehende Hitze nahmen zu, im Hinterkopfe, 
mittel entschieden werden konnten. Die unter sol- im Kreuze, in den Seiten u. a. w. stellten sich Bra- 
chen Umständen uumoglich gewordene Erreichung pGndliche Schmerzen ein , der Appetit verlor 
des Zweckes der Respiration sollte nun die Thätig- sich, die Zunge wurde helesjt, die UclTuung trä- 
keit der Leber, eiues Organs, welches ohnehin ger u. der Puls war fortwährend gereizt. Nach u. 
vermöge seiner ursprünglichen Bestimmung das nach, oft auch mit einem Male, trat anhaltende 
gekohlte Secretum aus dem Blute ausscheidet, er- Hitze ein, die einige Tage Abends durch Frost 
setzen , daher die gallige Form fast aller Krank- unterbrochen wurde. Dicss war gewöhnlich die 
heilen, daher aber auch die ausgedehnte Auwend- Zeit der Ausbildung des eigentlichen Abdomiual- 
barkeit der Brechmittel. Allein abgesehn von der lieber*, nachdem die erwähnten Vorboten 8 — 
unzureichenden Decarbonisatiou u. Oxydation des 14 Tage angehalten hallen. Das neu eingetretene 
Blutes in Folge der mangelhaften Respirationsthä- Fieber verrieth sich durch vermehrte Wärme, 
tigkeit, hat die vorwalteude Venosität des Blutes Gesichtsrölhe , Durst, Stuhlverstopfung, oder 
nach der Ansicht des Vf. auch noch einen posili- auch nur einmaligen täglichen dünnen Stuhlab- 
ven äussern Grund. B. glaubt nämlich an eine gang u. belegte Zunge , die an beiden Rändern 
Schwängerung , Uebersättigung der Luft mit koh- rein u. dunkelroth erschien. Zugleich wurden 
Jigen Stoffen, von der er zwar eingesteht, dass er die Augen glänzender, der Blick stechender u. 
sie chemisch nachzuweisen nicht vermöge, die sich fixirter, die Sprache kürzer u. im Tone heftiger 
aber periodisch io jenen kohligen Niederschlägen u. der Leib beiss u. sehr empfindlich. Nach ei- 
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nigen, gewöhnlich 5 Tagen fanden aich dann a. 
g. nervöse Erscheinungen ein, die das 3. Stadium 
der Kranich, begleiteten. Sie wurden durch die 
mit fast ununterbrochenem Bewusataein verknüpfte 
Umnebelung des Seelenorgana , typbösen Blick, 
umschriebene, ins Bläuliche übergehende Rothe 
der Wangen, gleichsam spannenden Zug der Mund- 
winkel, mehr oder weniger aufgetriebenen Unter- 
leib mit Schmerzgefühlen in der rechten Lenden- 
gegend bei stärkerem Drucke u. allgemeiner Un- 
ruhe des Körpers bezeichnet. Dabei wurde das 
Schlucken immer mühsamer, die Zunge verlor 
' meist rasch ihren Ueberzug , erschien trocken u. 
wie lakirt, oder letzterer wurde hart, braun u. 
blieb bis zum Ende der Krankheit zugegen. Die 
Verstopfung ging in Durchfall über, der taglich 
4 bis ömal eintrat. Gewöhnlich ging demselben 
starkes Kollern im Leibe vorher u. der meist 
sparsame schwarzgrüne oder auch lehrafarbige 
£tuhl wurde unter vielem Geräusche u. übelrie- 
chenden Winden entleert. Dieser Zufall mit den 
erwähnten Schmerzen u. Gluckern in der rechten 
Leistengegend beim Drucke , so wie period. Auf. 
blähen u. Gespanntwerden des Unterleibs waren 
die sichersten Zeichen der schon vorhandenen 
Darmgeschwüre. Bei alledem war die allgemeine 
Temperatur des Körpers in dieser Zeit wenig er- 
höht u. nur der Unterleib brennend beiss. Der 
Puls war dabei klein, schwach u. schlug gewöhn- 
lich 90 bis 100 mal in der Minute. Der Durst 
war nicht übermässig u. der Urin trübe , mehr 
hell als dunkel. Bisweilen kamen auch bedeu- 
tende Hainbeschwerden vor, wo dann bei der 
Section auch Geschwüre in der Blase wahrgenom- 
men worden sein sollen. Das Stadium nervosum 
hielt gewöhnlich 14 bis 20 Tage an u. hatte noch 
das Eigene, dass im Laufe desselben zuweilen 
Fieber, Durchfall, Eingenommenheit des Kopfs 
nachliessen , der ganze Zustand gebessert u. der 
boldigen Reconvalescenz entgegenzugehen schien, 
während auf einmal, nach 8 — 4 Tagen dieser 
Besserung, alle jene Symptome mit erneuerter 
Heftigkeit sich wieder zeigten, die Kräfte schnell 
sanken u. der Tod unter grosser Unruhe u. hef- 
tigem Irrereden oft ganz plötzlich eintrat. Ge- 
wöhnlich aber bezeichneten das Stadium decre- 
menli allmälige Abnahme des Fiebers u. des ge- 
reizten beschleunigten Pulses , besseres Aussebn, 
Freiwerden des Kopfs, Nachlassen des Durch- 
falls , Feucbtwerden der Haut u. Zunge , sich 
wieder einstellender Appetit , kurz: Minderung 
aller Symptome ohne deutliche Krisen. Einige 
Male trat im nervös. Stadium mit einem Male 
Sinken der Kräfte, ja fast paralytischer Zustand 
ein, der durch Kälte u. Zittern der Extremitä- 
ten, völlige Apathie , Sprachlosigkeit, sehr klei- 
nen unterdrückten Puls sich verrieth u. wobei der 
Tod durch Lähmung in jedem Augenblick« zu 
befürchten stand. Doch nach etwa 36 Stund, än- 
derte sich oft dieser Zustand , nachdem stsrker 
Decubitus an mehreren Stellen des Körpers zum 



und medkinUche KJiuik. 

Vorschein gekommen war, ' ebenso plötzlich, das 
Uebel nahm allmälig ab u. die Genesung trat ein. 
Der Tod erfolgte gewöhnlich zwischen dem 24. 
u. 30. Tage der Kraukb. unter Zeichen von Er- 
schöpfung u. oft sehr unerwartet. Meist starben 
die Kranken ganz ruhig u. bei völliger Besinnung, 
zuweilen aber auch unter ausbrechenden heftigen 
Delirien. Dieses Krankheitsbild ist von früher 
ganz gesunden, kraftvollen 18 — 26 jähr. Indivi- 
duen entnommen, die von der Epidemie am häu- 
figsten u. gewöhnlich in unvennischler, einfacher 
Form befallen wurden. Mit Vorboten u. wirk- 
lichem Eintritte der Krankh. verbanden sich oft 
sehr verschiedene Complicationen u. Reizzustände, 
wodurch das Uebel sehr verschiedenartig rnodi- 
ficirt wurde. Sehr junge schwächliche kachek- 
tisebe, an ebron. Uebeln leidende Individuen un- 
terlagen am häufigsten der Krsnkbeit, die übri- 
gens, je reiner u. einfacher sie auftrat, desto 
weniger tödtlich wurde. Oft brachte ein putri- 
der Zustand mit profusen Blutungen durch Mund 
oder After das Leben in Gefahr. Ein besonde- 
res Contagium wurde nicht wahrgenommen. Die 
Kur anlangend , so war es am besten , so ein- 
fach wie möglich u. überhaupt mehr negativ als 
stark eingreifend zu verfahren. Wenn auch bei 
Congestiunszuständen Aderlass oder Blutegel, kalte 
Umschläge, Begiessungen , Vesicatore u. s. w. 
nicht selten nöthig wurden , so forderte der 
Charakter der Krsnkbeit im Allgemeinen weder 
schwächende, noch stark erregende Mitlei. Aqu. 
oxymur. oder Mineralsäureu mit Dec. salepi, beim 
Ueberhandnehnien des Durchfalls Alaun in schlei- 
migen Vehikeln , in der Abnahme der Krankheit 
China mit Mineralsäuren, ausserdem Ueberschlage 
von Brot mit Essig auf den Unterleib waren die 
Mittel , die am öftersten einen glücklieben Aus- 
gang herbeiführten. Grosse Gaben Calom , gr. x 
p. d., wurden einige Male, wo die rechte Leisten- 
gegend sehr schmerzhaft u. die Durchfälle sehr 
heftig waren, mit Vortheil gegeben. Schleimige 
Getränke, besonders Reisswasser, reichte man 
am liebsten. Die Sectionsresultate ergaben we- 
nig Neues, häufig fand man Darmgeschwüre u. 
dabei meist die den exuleerirten Stellen gegen- 
über gelegenen Mesenterialdrüsen geröthet , an- 
geschwollen u. mannigfach entertet. Die Darm- 
geschwüre selbst erschienen je nach dem Baue, 
dem Drüsenreichthume u. der eigenthümlich ver- 
änderten Beschaffenheit des leidenden Darmstücks 
von den verschiedenartigsten Formen. An ver- 
schiedenen Stellen der dünnen Därme, zwischen 
Tunica villosa u. nervea, nahm man, was wobl 
der Erwähnung Werth ist, Ablagerung einer wei- 
chen , der Hirnsubstanz ähnlichen Masse wahr 
u. in derselben will man die nächste Ursache der 
Erweichung der genannten Darmbäute u. der Ge- 
schwürbildung gefunden haben. Diese Substanz 
bot zugleich der Ulceration reichen Boden zum 
Wuchern dar u. erklärte , warum man selbst bei 
sehr grossen , tiefen Geschwüren so selten Per- 
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forationen der Gedärme sab. Wahrend der Aus- 
breitung der beschriebenen Epidemie in Posen 
herrschten in den übrigen Gegenden dea Regie- 
rung» - Bezirks Nervenfieber nur sporadisch u. 
ohne jene eigenthüml. Complicationen. Wie das 
Uebel sich in Posen erzeugte , hat man bis jetzt 
noch nicht entdeckt. [Med. Zeit. v. V. f. H. in 
Pr. 18S6. Ar. 28-] (KneacJike.) 

165. Ueber 'J\ mpanitis in Hebern u. ihre 
verschiedene Behandlung ; von R. J. Graves, 
M. D. Die Schleimhaut des Darmkanals aecer- 
nirt{?] Gasarten in beträchllicher Menge, welche 
gewiss zur Beförderung der Verdauung u. Zerset- 
zung der Nahrungsmittel nothwendig sind. Daher 
enthält der obere Theil des Darmkauais, woselbst 
tropfbar flüssige Säuren secemirt werden, nur 
atmosphär. Luft , der untere dagegen vorzüglich 
Kohlensäure u. Hydrolhionsäure. Jene beginnen, 
diese vollenden das Verdauungsgeschäft u. kön- 
nen es sogar , wenn der Magen auf irgend eine 
Weise leidet, allein übernehmen. Daher ist die 
vom Magen allein ausgehende Dyspepsie, wo das 
Uebelbefinden sogleich nach dem Genuss von 
Speise eintritt, der Ernährung des Körpers meist 
gar nicht nachtheilig, während von Leiden der 
unteren Tlieile des DarmkanaU, wo die Beschwer- 
den erst einige Stunden nach dem Essen eintre- 
ten, Abmagerung u. Sinken der Kräfte unzer- 
trennlich ist. In den schlimmeren Fällen kom- 
men beide Zusläude allerdings gleichzeitig vor, 
nichtsdestoweniger sind sie in anderen sehr wohl 
zu unterscheiden. Die naturgemässe Secretion 
von Luft im Darmkanale kann aber krankhaft ge- 
steigert u. somit die Ursache der Tympanilis wer- 
den , die wir immer bei Entzündung u. Conge- 
ativzustand der Darmachleimhaut, besonders in 
Fiebern antreffen. Tritt Tympanitis zu Anfange 
eines Fiebers mit Empfindlichkeit des Unterleibes 
u. anderen eutziindl. Erscheinungen auf, so ist 
aie Folge von Entzündung u. muss streng anti- 
phlogistisch behandelt werden. Erscheint sie im 
minier« oder letzten Stadium eines langwierigen 
Fiebers , so hängt sie selten von Entzündung, 
meist von venöser Congestion ab u. dann gehen 
ihr 1 oder 2 Tage Durchfall ohne Empfindlich- 
keit dea Unterleibes voraus , welche letzlere erst 
in Folge der gewaltsamen Auftreibung entsteht. 
Hier, wo meist ein allgemeiner Schwäcbezustand 
besteht , würden auch wenige Blutegel schon 
nachtheilig sein, dagegen mu.«s Magnesia mit Rha- 
barber u. einem Cariniualivum u. Einreibung von 
Liniment, terebinthinat. verordnet werden. Wenn 
nun Diarrhoea u. Tympanitis nachlassen, so kann 
man baldige Genesung hoffen, wenn aber, wie 
nicht selten der Fall ist, der Leib anzuschwellen 
fortfahrt , ohne dass der Durchfall naeblässt, 
ao wird man selten oder nie vom Terpentinöl 
(innerlich oder im Klystire) einen guten Erfolg 
■eben, so beilsam es auch bei einer congeativen 
Tympanitis in Fiebern ohne Diarrhöe sein mag. 
Hier fand der Vf. in dem BUiiucker ein unver- 



gleichliches Heilmittel , welches er bei Behand- 
lung der Cholera zuerst als ein solches kennen 
lernte, welches nicht allein die Secretion serö- 
ser Flüssigkeiten, sondern auch die von Gas im 
Darmkanale mächtig zu beschränken vermochte. 
Es wirkt nämlich , abgesehen von seiner adstrin- 
girenden Eigenschaft, zugleich als Antiphlogisti- 
cum (daher auch bei acliven Blulflüssen u. über- 
mässiger Herztbätigkeit so wirksam). Unter den 
anderen bei Tympanitis empfohlenen Mitteln sind 
in enlzündl. Fällen Blutegel an den After u. in 
allen Mercurialpflaster über eine grosse durch 
Vesicantia aufgezogene Flache oben an zu stellen. 
— Bei Gelegenheit der Erweichung des Terpen- 
tinöls bemerkt der Vf., dass dieses von Ca r mi- 
ch ael bei Iritis empfohlene Mittel wie ein Zau- 
ber wirkte, wenn die durch einen bis zur Sali- 
vation getriebenen Quecksilbergebrauch zum Ste- 
hen gebrachte Krankh. einen Rückfall macht, 
während die Wiederholung der Mercurialmillel 
noch unzulässig erscheint. [Dublin Juurn. 1836. 
Ar. 24.] (KofdsehüUer.) 

166. Fälle von Diphtheritis maligna (faulige 
Halsbräune); von Edw. Bewley , Licentiate 
des R. Coli, der Chir. in Irland. 

Die von dem Vf. mißctbeilten traurigen Krankheits- 
fälle betreffen 3 Mädchen ans eiaer Familie, welche 
sHiiimtlich dem nämlichen u. anf ganz ähnliche Weise 
auftretenden u. verlaufenden Uebel unterlagen , jedoch 
so, dass zwischen dem Tode der einen u. dem Erkran- 
ken der andern Schwester jedesmal eine längere Zeit 
zwischen inne lag. Denn die älteste, 5 J. alt, seit ei- 
nigen Wochen an Indigestion leidend , überhaupt von 
schwächlicher Constitution, erkrankte am 1. Juli 1835, 
unmittelbar nach der Heimkehr von einem Besuche bei 
einer etwa 2 Meilen entfernt wohnenden Familie , wo 
die Kinder gerade in der Reconvalescenz von einem 
leichten, angeblich durch Erkältung erzeugten Halsübel 
sich befanden — u. starb am 15. desselben Monats. Die 
zweite, 3£ J. alt, war mit der dritten u. jüngsten Schwe- 
ster alsbald nach dem Erkranken der ältesten aus dem 
Hause entfernt, doch unglücklicherweise, wegen eines 
leichten Halswehs, das die jüngste offenbar zufällig 
befiel, zu früh wieder dahin zurückgebracht worden. 
Sie erkrankte am SO. o. starb am 31. Juli. Die jüng- 
ste endlich, 2 J. alt, obwohl bei dem Erkranken der 2. 
Schwester sofort wieder aus dem Hause entfernt in 
nicht wieder dahin zurückgebracht, erkrankte erst am 
10. Septb. u starb am 18. desselben Monats. (Diese letz- 
tere bat der Vf. nicht regelmässig gesehen u. bebandelt.) 

Aus den auf daa Speciellste mitgetbeilten 
Krankengeschichten, welche sich zu* einem Aua- 
zuge nicht eignen, zieht der Vf. folgende wich- 
tige Reinerkungen: 1) die Krankh. ist anfangs 
äusserst versteckt, indem nicht ein einziges Sym- 
ptom auf ein Halsleiden scbliessen lässt, weder 
Schmerz , noch Beschwerde beim Schlingen. In 
dem 1. Falle wurde der Vf. nur durch eine leichte 
Alteration (soine peculiarity) der Stimme zur In- 
spection des Rachens geführt u. erblickte nun 
mit Schrecken, dass Mandeln, Zäpfchen, weicher 
Gaumen u. hintere Wand dea Schlundea feurig 
roth, entzündet u. geschwollen waren, die sich 
denn bald genug mit dicken Lappen plastischer 
Exsudate bedeckten u. hinter denselben durch 
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brandige Vertcbwarung gänzlich zerstört wur- 
den. Und doch war nur der Anfang der Krankb. 
durch einen etwa 12«tünd. hitzigen Fieberanfall 
bezeichnet, welcher schon 2 Tage vor dem Er- 
acbeinen dea lymphat. Exsudats bedeutend nach- 
gelassen hatte. 2) In allen Fällen stand der 
schwache, zusammendrückbare, doch beschleu- 
nigte Puls (wie im letzten Stadium typhöser Fie- 
ber) im auffallendsten Missverbältnisse zu der 
bis 1 oder 2 Tage vor dem Tode ganz unver- 
mindert bleibenden Kraft u. Thätigkeit der Mus- 
keln. Die 8. Schwester ging selbst noch am To- 
destage in der Stube umher. 3) Hie Stuhlaus- 
leerungen waren zu Anfange der Krankh. von 
ganz speeiflscher Beschaffenheit: ein bräunlichtes 
Wasser mit weissen Flocken, ohne eine Spur von 
Galle. 4) Das Allgemeinbefinden war in dieser 
so schnell tödll. Krankh. so wenig beeinträchtigt, 
dass die Kinder sich fast den ganzen Tag mun- 
ter u. guter Dinge zeigten , spielten, mit Appetit 
assen (die 3. nicht einmal das Bett hütete) und 
des Nachts ruhig schliefen. Nur als bei der 2« 
zugleich der Larynx ergriffen wurde, machte sie 
von jener Hegel eine Ausnahme. 5) Tonica u. 
Stimulantia werden in der Rege! als die ange- 
messensten Heilmittel betrachtet, wozu die Be- 
schaffenheit des Pulses gebieterisch aufzufordern 
scheint. Und doch widerstand das älteste Kind, 
welches schwächlich u. längere Zeit kränklich u. 
anfangs antiphlogistisch behandelt worden war, 
der Krankh. 2 Tage länger, als die beiden anderen, 
gesünderen u. gleich von vorn herein einem sti- 
nmlirenden Heilplane unterworfenen Kinder! Die 
Hauptmittcl, vom Vf., von Dr. Graves u. Dr. 
James on im Einverständnis» gegeben, waren 
innerlich: Calomel, Ipecacuanha, Fleischbrühe, 
Wein , Tinct. opii , Liquor ammon. aromat., 
Kochsatz, Chinin mit Branntwein; örtlich u. äus- 
aerlich: Auspinseln des Schlundes mit einer star- 
ken Auflösung von Argeut. nilric. (^j auf 5)), 
dann mit einer Mischung von Acid. muriat. 1 Theil 
u. Honig 3 Theile; Ausspülen des Mundes mit 
Chlorkalklösung; span. Fliegen in den Nacken, 
Fussbäder, Klyslire mit Chinin, sulphur. ; Ein- 
reibung der grauen Quecksilbersalbe u. dgl. m. 
Blutegel nur im 1. Falle, wegen gleichzeitiger An- 
schwellung einiger Halsdrüsen u. Neigung zu So- 
por, mit auffallendem Erfolg u. doch, we^en der 
Beschaffenheit des Pulse*, weder hier, noch bei 
den Schwestern repetirt! — Die jüngste Schwe- 
ater hat auf Dr. Jameaon's Betrieb aller 2 St. 
2 Gr. Calomel genommen u. obwohl auf diese 
Weise über 80 Gr. hinter einander verbraucht u. 
überdies* eine Unze graue Salbe eingerieben wor- 
den waren, so erschienen doch so gut wie keine 
Mercurialsymptome, aber auch keine Besserung. 
6) Gangrän wird für einen höchst seltenen Aus- 
gang dieser Krankh. gehalten, von Bretonncau 
ganz abgeläugnet, während hier, im 1 . Falle, die 
Uvula u. ein Theil des Gaumensegels gänzlich 
verzehrt wurden. 7) Die Contagiosität des UebcU 



ist nicht zu bezweifeln, indem die Krankh. damals 
nicht epidemisch war u. kein einziger Fall weiter 
in der Nachbarschaft vorkam, auch ausser demCon- 
tagion keine andere Krankheitsursache, namentl. 
bei den zwei jüngeren Schwestern, aufzufinden 
gewesen ist Ohne sich für irgend eine Heilme- 
thode bestimmt zu entscheiden, glaubt der Vf. 
doch von einer frühzeitigen u. nicht sparsamen 
Anwendung des Quecksilbers noch das Meiste 
hoffen zu können. [Ibid.] 

167. Charles Lendrick, M. Prof. 
der prakt. Medicin u. Arzt an mehreren Hospi- 
tälern, Abliandlung über diff'use Zellgewebaenl- 
zündung , nebsi einigen Bemerkungen über Con- 
tagien. Das Zellgewebe hat seine eigenthüml. 
LebensthÜtigkeit , wie andere Gewebe unseres 
Körpers auch. Man kann diess am besten aus 
ihrem deutlichen Hervortreten in Krankheilen u. 
vor Allem in der hier zu behandelnden abnehmen. 
Eigentümliche atmosphär. Verhältnisse einerseits 
u. eigenthüml. individuelle Constitution andrer- 
seits bedingen das Auftreten dieser Krankh., wozu, 
wenn beides zusammenkommt, nur eine leichte 
Gelegenheitsursache gehört, wie ein Nadelstich, 
ein Aderlass, die Pockenimpfung u. dergl., ja 
sie kann sich auch spontan oder in Folge von 
Ansteckung entwickeln. Denn diese Krankh. ist 
unbestreitbar contagiös , u. eiu diess nachweisen- 
der Fall gilt hier ( wie in der Contagienlebre 
überhaupt) mehr, als hundert entgegengesetzte, 
in < lern die Susceplibililät für Krankheiten so ver- 
schieden u. der Natur gemäss neben dem der An- 
steckung , noch mancher andre Weg zur Verbrei- 
tung solcher Uebel gegeben ist. Auch ist der 
Grad u. die Art der Contagiosität so verschie- 
den, dass man nie von einer ansteckenden Krankh. 
auf die andre scbliessen kann. Die diffuse Zell- 
gewebsentzündung hat das Eigenthümliche, dass 
sie auch nach dem Tode ihre Ansteckungsfähig- 
keit bewahrt oder gar erhöht , wovon so viele 
traurige Folgen von Sectionen zeugen, wenn der 
Anatom irgend eine Wunde oder Excoriation mit 
den Krankheitsproducten in Berührung kommen 
liess. Nicht bloa die wahre Zellgewebsenlzün- 
dung, sondern auch die der serösen Häute, wo 
tödlliche Exsudate entstanden, können die er- 
wähnte Wirkung hervorbringen. In allen Fäl- 
len , wo das Gift durch eine verletzte Hautstelle 
in den Körper eindrang, scheint es unmerklich 
von demselben absorbirt worden zu sein u. äus- 
sert seine verderbliche Kraft an. einer oft ganz 
entgegengesetzten Stelle , ohne dass man sein 
Vordringen durch Entzündung der Lymphgefässe, 
Anschwellung der Drüsen u. a. f. von jener zu 
dieser verfolgen könnte. Letzteres findet im Ge- 
gentbeil nur in den minder bösartigen Fällen statt. 
Meistens kündigt sich das Uebel durch Schinerz, 
Anschwellung, dunkle Bötbe iu der Gegend der 
Brust - u. Rückenmuskeln an u. das begleitende 
Fieber hat immer den typhösen Charakter, ausge- 
zeichnet durch die widersprechendsten Symptome, 
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durch Depression der Nerven - u. Seelenthätigkeit 
u. ein sicheres Vorgefühl des Todes , welcher in 
der Hegel am 9* oder 13. Tage, zuweilen such 
später eintritt. Phlegmone oder acute Abscesse 
sind immer als günstiges Ereigniss zu betrachten; 
nicht aber chron. Abscesse, auch bei anscheinend 
guter Eiterung, zumal wenn Zeichen von Affec- 
tion der Lungen dabei erscheinen , die so leicht 
in Mitleidenheit gezogen werden. — Bei der 
grossen Empfänglichkeit des Körpers für diese 
Krankheit kann Vorsicht zu Verhütung derselben 
nicht genug empfohlen werden u. der Wundarzt 
hüte sich wohl, wenn sie epidemisch herrscht, 
Operationen, ja sogar ohne dringende Noth Ader- 
lässe zu machen, wenn er nicht seinen Ruf aufs 
Spiel setzen will. — Zu Verhütung der Anstek- 
kung sollte, wer sich schon unwohl fühlt, die 
Section solcher Kranken unterlassen u. wer sich 
bei feiner solchen irgend verletzt bat, wasche, 
die Wunde sogleich mit einer gesättigten Auflo- 
sung von Alaun u. Salpeter , wodurch das Gift 
auf der Oberfläche coagulirt zu werden scheint. 
Diese Maassregel ist wenigstens wirksamer als die 
Anwendung caustischer Mittel u. Dr. Macart- 
n ey hat dadurch sich u. seine Schüler stets vor 
der Ansteckung bewahrt. Ist die Krankh. aber 
einmal ausgebrochen, so giebt es nur einen Weg 
zur Rettung des Kranken : die Herstellung einer 
gesunden Eiterung, an Zertheilung ist nicht zu 
denken. Diesen Zweck können wir einzig durch 
Unterstützung der Kräfte, durch Hebung u. Ener- 
gie des Nervensystems, erreichen u. müssen uns 
wohl hüten, eine schwächende Heilmethode in 
Anwendung zu bringen, wodurch wir der Natur 
den einzigen Weg zur Wiederherstellung der Ge- 
sundheit geradezu abschneiden würden. — Was 
die allgemeine Behandlung anlangt, so sind Ader« 
lasse in den meisten Fällen durch Herabstimmung 
der Lebensthätigkeit ebenso nachlheilig als La- 
xirmittel. Allerdings kommen zuweilen wahre 
Entzündungen edler Orgaue vor, man entziehe 
dann Blut, so wenig als möglich, lieber örtlich 
als allgemein, aber meist, besonders im Beginn 
der Krankh., sind die dafür sprechenden Symptome 
trügerisch. Sollten ausleerende Mittel wirklich 
indicirt sein, so begnüge man sich mit Rhabarber, 
Ricinusöl, Lavements u. dgl. u. vermeide die hef- 
tigeren Purgirmittel. Ebenso wenig ist Calomel 
anzuralhen. Stimulantia erfordern , so wichtig 
sie im Ganzen sind, doch grosse Vorsicht, damit 
man nicht durch sie den im Verborgenen klim- 
menden Funken zur Flamme einer innern Entzün- 
dung anfache ; man folge hier ganz den Vorschrif- 
ten für Behandlung typhöser Fieber überhaupt 
Sedativa dienen zur Linderung des Schinerzes u. 
zurHerbeifiihrung von Schlaf, welcher besonders 
dadurch wohlthälig wird , dass er den ungünsti- 
gen Eiufluss der Gemülhssliinmung des Kranken 
auf sein Befinden aufhebt. — In Betreff der üril. 
Behandlung, so sind Incisionen nur in den (selt- 
neren) Fällen zulässig, wenn deutliche Fluktua- 



tion da ist oder der Schmerz von übergross er 
Spannung einer Fascia u. s. w. abhängt. Warme 
Umschläge, wo sie vertragen werden ; in warmen 
verdünnten Weingeist oder in Terpentinöl u. Lau- 
danum getauchte Compressen *, das örtl. Dampf- 
bad ; in anderen Fällen auch kalte Fomentationen, 
sind heilssm , je nach dem Bedürfniss des Kran- 
ken. Selbst kleine Blusenpilaster u. ein paar 
Blutegel , in der Nähe des ufficirten Theües ap- 
plicirt, haben sich zu Hervorrufung günstiger 
Eiterung heilsam bewiesen. In einigen Fällen 
empfiehlt sich Einreibung der Mcrcurialsalbe u. 
gewiss in jedem Falle mehr, als die Administra- 
tion des Quecksilbers durch den Mund. Wenn 
reichliche Eiterung eingetreten ist, so kann man 
Hoffuung schöpfen , den Kranken zu erhalten u. 
hat nur noch die hier so leicht eintretenden Me- 
tastasen auf edle Organe zu fürchten, wodurch 
der schon Genesene oft noch plötzlich binwegge- 
rsfft wird. Die Eiterung wird nach bekannten all- 
gemeinen Regeln behandelt. [Ibid.] (Kohlsc/iutter.) 

168. Ueber phytikal. Kennzeichen der Klap- 
penfehler des Herzens-, von C ha r I. J. B. Wil- 
liams. Vf. theilt mehrere Fälle mit, in denen 
sich die in seinem Werke aufgestellten diagnost« 
Zeichen der genannten Herzleiden bestätigt ha- 
ben. [Vrgl. die Pathologie u. Diagnose der Krankh. 
der Brust von Ch. B. Williams. Uebersetzt 
von II. Velten. Bonn 1835. Jahrbb. B. XII. S. 
252] In 8 Fällen hatte Vf. eine regurgilirende 
Krankheit der Aortaklappen diagnosticirt, u. die 
Section bestätigte seine Vermuthung [a. a. O. 
S. 210.]*, nur darin fand sich eine Ausnahme, 
das» die vollständige Abwesenheit des natürlichen 
2. Herztones auf einen Fehler der Pulmonarklap- 
peu schliessen liess , welcher sich jedoch nicht 
vorfand. Vf. findet diess dadurch erklärlich, dass 
durch die unsusreichende Thätigkeit des linken 
Herzens, das Blut vorwärts zu treiben, die rechte 
Herzbälfle in einem ausgedehnten Zustande fort- 
während erhalten u. so die Klappen verbindert 
wurden , mit hörbarer Kraft anzuschlagen. Ob- 
gleich daher der 2. Herzton durch beiderlei halb- 
mondförmige Klappen bewirkt wird, so ist doch 
eine regurgilirende Krankh. blos der Aortaklap- k 
pen schon im Stande, den 2. Ton ganz verschwin- 
den zu machen. In einem andern Falle liessen 
die allgemeinen Zeichen auf Pericarditis schlies- 
sen j wegen der Deutlichkeit der Herztöne u. des 
Impulses liess sich kein Erguss von Flüssigkeit 
in dem Herzbeutel annehmen u. die Abwesen- 
heit des Lederknarrens oder Reibungsgeräusches 
machte es wahrscheinlich, dass die Entzündung 
den bereits mit dem Herzen verwachseneu Herz- 
beutel ergriffen hatte, was sich such bei der 
Section bestätigte. Ein rauhes Blascbalggeränsch, 
das den 1. Ton, begleitete, an der Spitze u. zur 
Linken des Brustbeins am deutlichsten, aber auch 
in den Carotiden, den Schlüsselbein - Arterien u. 
in der linken Reg. inframammaria gehört wurde, 
liess einen Fehler der Aortaklappen vermutheu, 
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-welche man nach dem Tode verdünnt, verlän- 
gert u. durchlöchert fand; wahrscheinlich hatten 
eie gleich Schlingen die durch die Entzündung 
beschleunigte Strömung de« Blute« aufgefangen 
u. so das Blasebalggeräusch erregt. Die 2 folgen- 
den Falle bieten Beispiele von regurgiticendcn 
Krankheiten der Mitralklappen , welche die ge- 
wöhn!. Erscheinungen hatten bemerken lassen, 
dar. Der letzte Fall war eine sehr coinplicirte 
Krankheit; u. so fand man denn nach dem Tode 
Pleura u. Pericardium verwachsen, die Lungen 
mit ßlut überfüllt u. mit apoplekt. Stellen. Auch 
hatte die Geschwindigkeit des Herzschlags nicht 
erlaubt, ein charaklerist. Geräusch wahrzuneh- 
men; der Puls war sc hwach unregelmässig, aus- 
setzend, von 140 — 160 Schlägen gewesen, die 
sich bikweilen nicht bis zum Handgelenke fortsetz- 
ten j dieTöue schwach; der erste kurz, deutlich, 
etwas rauh, wie von einein kurzen Peilengeräusch 
begleitet; der 2« schwach, nicht bei allen Pulsa- 
tionen wahrnehmbar. Man war der Meinung, 
das» beiderlei Klappen der linken Herzhälftc feh- 
lerhaft wären; bei der Section fanden sie sich 
verdickt u. vcrknöchei t. [Lond. med. Gaz. Vol. 
XVII. March 5, 1836 ] (Scheidhauer.) 

169. Putholog. Hemer lungert über Gehirn u. 
Nervensystem ; von Dr. Robert Law. Bei 
KopfaOcctionen , wo «ich im vorgerückten Ver- 
laufe die Symptomengruppe bisweilen ganz ver- 
ändert, ist es von grosser Wichtigkeit wegen der 
Behandlung den Uebergang des 1. in das 2. Sta- 
dium zu erkennen. In diesem letztern ist das 
Quecksilber von ausgezeichnetem Werlhe. — 
Nach Apoplexie enlslcheu Symptome , welche 
nach ihrem Verschwinden Phänomene zurücklas- 
sen , die den früheren ganz unähnlich sind , es 
sind die der Erweichung. Die Zeit des Ueber- 
ganges ist hierbei nicht leicht zu ergründen. Nicht 
selten erscheinen nach einiger Zeit dann wieder 
apoplekt. Zeichen u. verdunkeln die der Erwei- 
chung. Ihnen folgt gewöhnlich der Tod, da durch 
diese apoplekt. Anfalle die Ausdehnung der Er- 
weichung vergrössert wird. Sie ist aber selbst 
die Ursache der wiederkehrenden Apoplexie, weil 
der erweichte Theil die gehörige Menge Blut nicht 
aufnehmen kann u. ubi Stimulus, ibi fluxus. Bei 
der Section findet sich in solchen Fällen: ein 
Klumpen geronnenes Blut, rings um welchen die 
Gehirnmas.se erweicht ist, oder Blut u. erweichtes 
Gehirn machen eine Masse aus. Bei der Behand- 
lung dieser Zustände , welche eine nur höchst 
zweifelhafte Prognose zulassen , fand der Vf. das 
Jamespulver (Stibium calcareo-phospboratum) in 
steigenden Dosen , mit Quecksiber verbunden, 
von ausgezeichneter Wirkung. 

Elisabeth Power, 40 J. alt, hatte sich 3 J. vorher 
während einer Mercurialkur erkältet u. seitdem eio un- 
angenehmes Gefühl im Kopfe. Jetzt hatte sie durch 
Schreck ihre Menstruation verloren, bedeutenden Kopf- 
schmerz vorzügl. in der rechten Schläfegegend , Uebel- 
keit u. Erbrechen grüner Galle, Zunge mit dickem weis- 
sem Belege, Schwäche des Unken Auges mit Ptosis des 



obern Augenlides, Pols schwach, von 66 Schlägen, die 
Hände u. Füsse waren kalt, der Kopf coufus u. beim 
Aufsitzen wurde sie von Ohnmacht befallen Es wurde 
ihr Calomel gr. jß c Ipecac. gr. jj, alle 3 St. gereicht, 
Haare abgeschoren u. ein Blasenpflaster »uf^eli-gt, ein 
Kussbad verordnet. Da sich die nervös. Symptome (De- 
lirien, Subsuitus tendinum, eingefallenes Gesicht , Haut 
sehr heia u. Zunge trocken, roth ) vermehrten, so ward 
Calomel gr. j mit Pulv. Jacobi gr. jß u. Extr opii aquo*, 
gr. ß aller 3 St. gegeben. Zu diesen Symptomen ge- 
sellte sich Kopfroso mit bedeutender Geschwulst u. ei- 
nem letbargusäbnlichen Zustande, welcher an Coma 
grenzte. Gegen dieses Erysipelas wurden Waschungen 
von Argent. nilric. 5j solut. in Aq. destill. $j mit dem 
besten Erfolge angewendet; innerlich vollendeten Mlx- 
turae cardiacae, Wein u. Chinin, sulphuric. die Besse- 
rung, welche durch die früher erwähnten Mittel her- 
beigeführt worden war. Wahrscheinlich fand sich hier 
im Gehirne eine Desorganisation der Gefässe oder der 
Strnctur vor. 

Paraplcgia mit voUknmmncm Verluste der Bewegung 
u. fast gänzlichem der Empfindung geheilt durch Queck- 
silber. Edward Williams, 28 J. alt, wurde d. 27. April 
im Spitale aufgenommen , nachdem er 2 Monate vorher 
in einem Rausche besinnungslos hingefallen war. Als er 
nach 2 St. wieder zu sich kam , befiel ihn eine grosse 
Unruhe u. allgemeines Zittern des Körpers. Am folgen- 
den Tage gesellte sich hierzu Steifheit u. grosse Schwä- 
che der unteren Extremitäten, welche von Tage zu 
Tage zunahm u. die Ursache seiner Aufnahme ins Spital 
wurde. Der Kopf war frei , die Küsse u. der Unterleib 
aber gelähmt u. unempfindlich, die Därme waren torpid, 
Incontinentia urinae zugegen. Der Urin war ohne schlei- 
migen klebrigen Bodensatz, welcher bei Lähmung fast 
immer in Folge der Destruction der Schleimhaut, durch 
aufgehobene oder gestörte Vitalität ihrer Nerven her- 
vorgerufen , vorhanden ist, so dass aus der grösser» 
oder geriugern Menge desselben der höhere oder nie- 
drigere Grad der Lähmung bestimmt werden kann. W. 
sagte aus, dass er vorher durch Quecksilber von der 
Syphilis geheilt worden sei u. bald darauf an Wasser- 
sucht gelitten habe. — Behandlung: Calomel gr. jj mit 
Op. gr. ß 3m al tägL bis zum Speichelflüsse, hierauf, als 
die Eingeweide etwas empfindlicher zu werden schienen, 
ein Infus, arnicae mit Extr. nuc. vomic. gr. ß, tägl. 3mal. 
Damit aber die Brecbnass keinen Trismus oder Tetanus, 
wie sie oft thut, erzeuge, ward öfters ein vegetabil. 
Catliarticuin gegeben. Nachdem die Zeichen. der Sali- 
valion bei den genannten Mitteln verschwunden waren, 
wurde abermals Quecksilber bis zum Speichelflüsse ge- 
reicht , nach welchem sich bei W. etwas Gefühl (einem 
contrahireuden , zusammenschnürenden ahnlich) u. irre- 
guläre Muskelactionen zeigten. Es ward jetzt wiede- 
rum Arnica u. Nux vomica (Extr. gr. jj tägl. 3mal) ver- 
ordnet, eine Moxa in die Lendengegeod neben die Wir- 
belsäule gesetzt u. offen erhalten , Dampfbad u. Einrei- 
bungen von reizenden Linimenten in die Küsse. Hierauf 
zum 3. Male die frühere Salivationskur. Am 3. Aug. 
hatte W. sein Gefühl wieder u. konnte ohne Stock ge- 
hen, nur eine lästige Empfindung von Zusammenschnü- 
rnng an den Knieen u. bisweilen im Unterleibe war 
noch zurückgeblieben. Als W. das Spital verlassen 
wollte, entwickelte man am linken Hinterbacken eine 
sehr ausgebreitete fluetuirende Geschwulst, deren Ent- 
stehen er schon vor 10 Monat bemerkt haben will o. 
die ihm nur wegen ihrer Schwere u. beim Sitzen un- 
bequem war. Gegen diesen kalten Abscess wurden 
Blasenpflaster , Empl. mercuriale u. ein Druckverband 
angewendet, wodurch sie allmälig verschwand 0. der 
Lähmung Zeit zur vollkommnen Heilung liess. — Die 
Ursache dieses Uebels war entweder Entzündung von 
Wirbelknochen , die sich bis zum Rückenmarksknnsle 
erstreckte a. den Abscess hervorrief, oder Entzündung der 
Rückenmarksbäute selbst. 

HemipUgia. Anne Gercy, 21 J. alt, hatte sich 1 
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Monat vorher, ehe de Ins Spital kam, bedeutend erkäl- 
tet u. dadurch Geschwulst der Füsse bekommen. Nach 
Heilung derselben blieb grosse Schwäche zurück u. bald 
Stellten sich beständiger Kopfschmerz, Tinnitus auriura, 
Gesichtsschwäche , unbeholfene Sprache, gastrische Be- 
schwerden u. Vertust der Menstruation ein. Plötzlich 
ward sie von Lähmung der rechten Seite u. Verlust der 
Sprache befallen , doch war die Empfindung u. Bewe- 
gung dieser 8eite nicht ganz aufgehoben. Da die Ur- 
sache dieser halbseitigen Lähmung wahrscheinlich Aus- 
tritt von Blut ins Gehirn, in Folge von (Jongestionen 
nach dem Kopfe, durch Unterdrückung der Menstruation 
entstauden war , so wurden Emmenagoga ( Aloe, c. 
scammon.) Fussbäder u, Blasenpflaster in den Nacken 
angewendet u. dadurch die Krankheit gehoben. 

Catalepria. Mary Whitmore, 22 J. alt, hatte 8 Mo- 
nate vor ihrer Aufnahme in« Spital eine Freundin be- 
sucht , die vor ihren Augen von einem katalept. Anfalle 
befallen wurde. Eine Woche daraufbekam auch sie einen 
solchen , obgleich sie übrigens ganz gesund schien. Da 
diese Anfülle häutiger zurückkehrten u. die Sprache sich 
immer mehr verlor, so ward sie am 15. Juli aufgenom- 
men n. man fand folgende Symptome während des An- 
fallen Gesicht livid wie bei Epileptischen ; er beginnt 
mit Schauder (crispation des nerfs) u. Schwere in Brust 
u. Bauch; der Herzschlag ist heftig, durch das Stetho- 
skop lasst sich kein Respirationsgeräusb vernehmen; 
Tympanitis; zuweilen Krähen wie ein Hahn; sie bleibt 
in der Lage , welche ihr nur immer gegeben wird. Nach 
4 — 5 Minut. entstehen heftige Convulsionen, wobei meh- 
rere Personen zum Halten nöthig sind , das Gesicht wird 
roth u. die Venen des Halses turgesciren. Ausser den 
Anfällen, die aber sehr häufig wiederkehren, klagt W. 
über Schwäche, mangelnden Appetit , Fehleu der Men- 
struation (schon seit Beginn der Krankh.), schlechte 
Träume n. unangenehmes Gefühl längs des Kückenmark- 
k anal es. Es wurden lange Rlasenpflaster an die Wir- 
belsäule gelegt u. Chinin, snlphuricum, später dafür Zinc. 
aulphuric, Aloe, reizende Fussbäder u. Ilegenbäder ver- 
ordnet. Nach 6 Wochen verliess W. ganz gesund das 
Spital, nachdem sich während dieser Zeit die genann- 
ten Symptome bald verschlimmert, bald gebessert hat- 
ten; bei stürmischer, sehr elektrischer Temperatur 
hatte sie in dieser Zeit auch einmal die Sprache völlig 
verloren u. heftiges Ziehen am Sternum bekommen. A ä 
die Sprache wiedergekehrt war, wurde sie bei ähnlicher 
Atmosphäre von heftigem, durchdringendem Schauder 
befallen, ähnlich als ob sie cleklrisirt würde. 

Der Vf. hält dieses Nervenleiden für hysteri- 
scher Nalur, -wie ihm überhaupt Hysterie, Kata- 
lepsie, Hypochondrie, Veitstanz u. s. w., obgleich 
Facies non omnibus una, nur Modiflcationen der- 
selben Störung, nämlich der Irritation des Riik- 
kenmarks, zu »ein scheinen. Denn gewöhnlich 
beginnen diese Uebel mit einem lähmungsartigen 
Zustande oder doch grosser Schwäche der Ex- 
tremitäten , während später die Aflectionen des 
Sympathicus hervortreten , als: Dyspepsie, irre- 
guläre Se- u. Excretionen (besonders in der Leber), 
Irregularität in den Actionen der Eingeweide u. 
in der Wärmeentwickelung. Allein nicht immer 
muss man den Silz des Schmerzes für die Quelle 
des Leidens halten , da dieser sehr oft im Gan- 
gliennerven sein kann, während Symptome von 
Rückemnarksafleclionen vortreten u.so auch um- 
gekehrt. Diess lässt sich deutlich beim Brechen 
sehen, wo ein Vesicatoriura , auf das Epigastri- 
um vergebens angewendet, auf die Wirbelsäule 
in die Gegend des Magens gelegt von schneller 
Wirkung ist. Auch macht diess der genaue Zu- 
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sammenhang des Rückenmarkes mit dem Sympa- 
thicus u. dieses letztern UnempGndiichkeit für 
äussere Reize wahrscheinlich. [Dublin Juurn. 
1836. Mr. XXri] (Boci.) 

170. PeriottUU orbitcu ; von John Ha- 
milton. 

Marie Falkner, 33 J. alt, klagte über grosse Schmer- 
zen im linken Auge u. in dieser Seite des Kopfes mit 
■verminderter Sehkraft. Das Auge war stark vorgetrie- 
ben, die Lider, besonders das obere, geschwollen, roth 
u. varicös, aber gleichmässig weich u. schlaff; der Aug- 
apfel nicht entzündet, nur innen u. oben etwas varicös; 
Iris grünlicht, Pupille von einer Seite zur andern oval 
u. in ihr hinten u. oben ein grüner, unregelmäßiger, 
metallisch glänzender Fleck. Der Schmerz, welcher 
besonders des Nachts stieg, verstärkte sich durch die 
geringste Körperbewegung n. die Lage auf der linken 
Seite. Zugleich ist ein Gefühl von 8a nd im Auge; die 
Gegenstande siebt sie im Nebel u. beim Abwärtsgehen 
doppelt, stets glaubt sie Mücken zu sehen; Schwindel, 
Puls schnell u. voll, Zunge belegt. Dieses Uebel war 
vor 3 Monaten nach einer Erkältung entstanden. Gegen 
Fungus haematodes sprach der heftige Schmerz, der sonst 
gesuude Körper u. das Vorhandensein des (•esichts. 
Antipbloglstica verschlimmerten den Zustand ; Opium 
mit Quecksilber vertrug der Magen nicht. An die Pu- 
pille , welche einige Tage vorher durch Belladonna/ er- 
weitert, aber noch nicht zu ihrer vorigen Grösse zu- 
rückgekehrt war, lag die Linse an; die untere Iris- 
wand ist nach innen gebogen, der metallische Fleck 
schien die Pupille auszufüllen , welche dunkelgrün er- 
scheint Blutegel verscheuchten den Schmerz nur auf 
kurze Zeit , er kehrte stärker zurück ; der Magen be- 
hält nichts bei sich, das Auge sieht Gegenstände nur 
noch als dunkle Körper. Als sie so eine Woche ohne 
HulFiiung zugebracht hatte, fand sich bei genauer Un- 
tersuchung, dass Druck auf die Augenhöhle, besonders 
an ihrem obern u. innern Theile, den Schmerz bedeu- 
tend vermehrte u. so entstand die Versnuthung der Pe- 
riostitis. Diese u. darauf erfolgter Erguss zwischen 
Haut u. Knochen erklärten den Schmerz^ die Geschwulst 
u. das Vortreten. Ausserdem gestand die Frau ein, 
dass sie vor 8 J. mit Quecksilber an Syphilis behandelt 
worden sei , worauf ein Ausschlag, Iritis u. Knochen- 
schmerzen entstanden wären. Sie bekam daher Calomel 
c op., Dec. sassaparill. u. am Ende der 6. Werbe hat- 
ten sich nach überstandener 8alivation alle Schmerzen 
verloren , das Auge war ganz in die Höhle zurückge- 
treten , die Geschwulst verschwunden u. das Sehen bes- 
ser ; nach 9 Monaten waren keine Spuren dieses Uebels 
mehr vorhanden. 

Der Vf. nimmt 6 Ausgänge der Periostitis an : 
1) Verdickung der Knochenhaut, welche biswei- 
len beträgt; 2) Erguss von Serum zwischen 
Knochen u. seiner Haut; 3) Absetzung von Knor- 
pel ; 4) von Knochen ; 5) von käsigem Stoffe. Oft 
ist mit ihr zugleich Ostitis verbunden u. darauf 
folgende Caries u. Exfoliatio, wie bei inveterirter 
Syphilis, Mercurialkrankheit u. Scropheln. Als 
die nächste Ursache des beschriebenen Uebels 
giebt der Vf. Erguss von Serum zwischen Kno- 
chen u. Knochenhaut an, welche letztere knorp- 
licht geworden sei , denn bei blosser Verdickung 
wäre das Auge nicht so hervorgetrieben worden, 
u. halte sich Knochenmasse abgesetzt, so würde 
Exophthalmus geblieben sein. Wäre eine käsige 
Masse vorhanden gewesen oder eine purulente, 
dann wäre die Krankh. rascher verlaufen u. die 
Behandlung, welche von Nutzen war, würde unnütz 
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oder gar schädlich gewesen sein. — Die Schwie- 
rigkeit, welche die Erkennung dieser Entzündung 
hat, xeigt der folgende Fall. 

Kin 4üjähr. Manu klagte seit 4—5 Tagen über ei- 
nen reissenclcn Schmerz in der rechten Augenhöhle u. 
in derselben Seite des Kopfes. Er nahm zu o. *a ihm 
gesellte sieb eiu heftiges Fieber. Anlipbtogist. Behand- 
lung half nicht«; die Lider schwollen in einer Nacht 
heftig an u. waren bis zur Wange u. zu den Schläfen roth ; 
da« Auge war ab- u. auswärt« gedriugl, das Gesiebt 
nicht gestört. Ktnscbnitte in die Geschwulst waren 
fruchtlos u. der Kranke starb uueh bedeutender Zunah- 
me der Symptome, obgleich das Gesicht bis zum Tode 
ungetrübt war. Uci der Section fsnd sich Krguss von 
Serum zwischen Knochen u, dessen Haut in der Orbita 
a. ein unscheinbarer Absces* im rechten vordem Ge- 
hirulappeu. — 

Ab die besten Zeichen für Periostitis orbitae 
in der eisten Zeit nimmt der Vf. an: blasaro- 
thea Oedem des Augenlides, eigenthüml. Schmerz 
beim Druck auf den Knochen mit nächtlichen 
period Exacerbationen. Im letzten Stadium, wo 
schon Ergusa vorhanden, kann dieses Uebel leicht 
mit Exophthalmie verwechselt werden. Die beste 
Behandlung dieser Periostitis ist durch Quecksil- 
ber , auch sah der Vf. bisweilen Nutzen vom De- 
coct. sassaparill. mit Acid. nitric, Pulv. Doveri, 
vorzügl. nach Erkältung beim Mercurialgebrauche, 
doch ist Calomel Allem vorzuziehen. [Ibid.] (Buck.) 

171. Utber die Periostitis u. ihre Behandlung \ 
von Dr. ilognetta. § 1. Varietäten. Viele 
hartnäckige Cephalalgien , Migränen u. Meningi- 
ten , die auf die Lange tödtlich werden, sind ur- 
sprünglich nur verkannte Pcriosliten oder viel- 
mehr Pericranilcn. Manche Gesichtsrosen wer- 
den nur von sehr lebhaften Schmerzen begleitet, 
weil das Periosteum selbst mit in das Leiden hin- 
eingezogen worden ist. Es sind diess jene Arten 
von schlecht charaktcrisiiten Erysipelen, die sich 
mittels des Periosteum orbitale, welches selbst 
eine Verlängerung der Dura mater des Cranium 
ist, leicht auf das Gehirn übertragen. Es findet 
in diesen Fallen im Pericranium u. im Periosteum 
laciale das Nämliche statt, was man täglich in 
den Panaritien der 4. Art, d. h. in dem Panari- 
lium subperiostale beobachtet. Diese letztere 
Aflection ist selbst nur eine wahre sehr inten- 
sive Periostitis, die sich wie die des Schädels auf 
die benachbarten Theile verbreitet u. tödtl. Ver- 
heerungen anrichtet. An der Brust, an den Glied- 
massen , an der Wirbelsäule u. an den Gelenken 
im Allgemeinen sind mehrere Aflectionen , die 
man rbeumat oder auch ischiadisebe Schmerzen 
nennt, im Grunde nur wahre Koochenhautent- 
zündungen. Auch beginnen bekanntlich mehrere 
Coxalgien u. einige weisse Gelenkgeschwülste nur 
mit der Entzündung des Periosteum periarticu- 
lare. Endlich ist es bekannt, dass mehrere Oeries 
vertebrales keinen andern Ursprung haben. — 
Die Periostitis kann mehrere Gegenden des Ske- 
lets auf einmal oder auch blos eine mehr oder 
weniger ausgedehnte Stelle einnehmen. 1h Bezug 
auf den Intensitätsgrad u. die Complicationen der 



Periostitis lassen sich 3 Grade annehmen. 1) 
Leichte Phlogosis perioslalis ohne Anschwellung 
oder Rothe der äusseren Weichtheile; 2) Inten- 
sive Phlogosis periost. mit Anschwellungen in den 
Weichtbeilen: diese Anschwellungen sind für den 
Wundarzt nur wahrnehmbar, wenn das Uebel 
Gegenden einnimmt, die von Fleischlheilen nicht 
sehr bedeckt sind; 3) endlich Phlogosis periost. 
mit Eiterung. In diesem Falle findet stets ober- 
flächliche Nekrose oder auch Caries statt, wenn 
die Periostitis von gewissen speeif. Ursachen ab- 
hängt. Lohstein hat diese 3 Grade der Perio- 
stitis mit dem Namen Phlogose, Epiphlogose u. 
Hyperphlogose belegt , welche Benennungen der 
Vf. für sehr entsprechend hält. Die Complica- 
tionen der Periostitis beziehen sich auf einige 
Gifte, die sich gerade in der Constitution befin- 
den, u. auf die organ. Störungen, die ihren Sitz im 
Parenchym der Knochen haben können. Dazu 
kommt noch, dass bei der Periostitis der cy Ii n- 
drischen Knochen die Markhaut derselben fast 
stets mehr oder weniger entzündet ist j daher die 
unerträglichen Knochenschmerzen der Kranken. 
Es unterscheidet sich also die in Rede stehende 
Krankheit streng genommen von der eigentlichen 
Periostose , denn die Periostose ist eine Art gut- 
artiger oder bösartiger Geschwulst des Periosteum, 
die nicht von den phys. u. physiolog. Merkmalen 
der Periostitis begleitet wird. § 2. Ätiologie. 
Rein örtl. Ursachen können! bisweilen eine sehr 
intensive Periostitis hervorbringen, wofür eine 
Menge Fälle in den Annalen derMedicin sprechen. 
Uebrigens liegt bekanntlich dem Panaritium sub- 
periostale oft nichts Andres als eine kleine örtl. 
Verwundung zum Grunde. Das Nämliche lässt 
sich von manchen Distorsioncn sagen, deren Fol- 
gen bisweilen schlimm sind. Der lebhafte Schmerz, 
welcher die Bildung des Gallus bei den Fracturen 
der umfänglichen Gliedmassen begleitet, so wie 
der, welcher während der Regeneration eines 
nckrosirten Knochens gefühlt wird, rühren eben- 
falls von der Epiphlogose des Periosteum her. 
Gewisse Erysipelen, welche Gegenden befallen, 
die nicht viel Weichtheile besitzen , wie z. B. am 
Schädel, am Brustbeine / an den Schlüsselbeinen, 
an der innern Fläche des Unterschenkels u. s. w., 
gehören ebenfalls unter die inneren Ursachen der 
Periostitis. Der Missbrauch des Quecksilbers ist 
eiue der häufigsten Ursachen der Periostitis, vor- 
züglich wenn man sich während oder nach dem 
Gebrauche derselben der Erkältung aussetzt. 
§ 3. Physische u.' physiutog. Merkmale. Die 
Periostitis kann in allen Thcilen des Skelels statt 
finden, wird aber am öftersten an den Stellen 
beobachtet, wo die Weichtheile nur eine dünne 
Decke bilden. Sic beginnt in der Regel mit einem 
tiefen, mehr oder weniger acuten, reissenden an- 
haltenden Schmerz , der sich gewöhnlich des 
Abends oder des Morgens u. beim Herannahen 
des Regens oder durch den Druck der Hand ver- 
•cldünmert; er wird ziemlich oft von Sdiiaflo- 
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sigkcit u. manchmal auch von Fieber begleitet. 
Diess Altes erleidet jedoch Modificationen je nach 
der von der Krankh. befallenen Gegend. Am 
Schädel nimmt der Periostalitchmerz die Form der 
Migräne oder einer entweder allgemeinen oder 
begrenzten Cepbalalgie oder auch einer leichten 
Encephalitis mit oder ohne Vorfall des obern Au- 
genlides au ; an dem Brustbeine u. an den Rippen 
ist er oppressiv u, simulitt bisweilen die Pleuritis, 
vorzüglich wenn die Phlogose das hintere oder tiefe 
Periosteum dieser Knochen ergreift; an den Glied - 
massen bietet er ganz den Anschein eines Rheu- 
matismus oder einer besondern Nevrose dar; in 
den Phalangen endlich ist der Schmerz lancinirend. 
Im Allgemeinen ist man der Meinung, dass dieser 
so lebhafte, übrigens dem Grade der Phlogose 
angemessene Schmerz von der fortwährenden 
Dehnung herrühre, den die Maschen des Perio- 
steum unter dem Einflüsse des Krankheits- 
processes erleiden. Der Vf. glaubt jedoch, dass 
dieser Schmerz hauptsächlich von der Plogose 
der Nerven in dem Gewebe unter dem Periosteum 
u. vorzüglich von der Aflection der Markmem*- 
bran abhängen mochte. Denn einerseits ist es 
durch die Versuche 11 all er 's u. 11 unter 's 
bewiesen, dass das Periosteum durchaus nicht 
empfindlich ist, u. andrerseits ist dieser Schmerz 
niemals so unerträglich, als wenn das in Rede 
stehende Uebel in einem mit einem Markkanale ver- 
sehenen Knochen statt findet. Auf dieses charak- 
terist. Symptom, dessen Dauer von einigen Tagen 
bis zu mehreren Monaten variirt , folgt eine Art 
teigiger Beschaffenheit in den Bedeckungen der 
kranken Gegeud. Wenn die Phlogose in den 2. 
Grad übergeht, so bilden sich dann in diesem 
Theile eine oder mehrere Beulen. Der Schmerz 
u. die Empfindlichkeit beim Berühren werden 
ausserordentlich stark. Es treten krankhafte 
sympalh. Beziehungen zum Gehirn ein, die um 
so schlimmer sind, als die von der Periostitis 
befallene Gegend dem Schädel näher liegt. Diese 
2. Periode der Krankh. kann ebenfalls kürzere 
oder längere Zeit dai/ern u. sodann zurükschrei- 
ten oder auch in den Zustand der Hyperphlogose 
übergehen u. einen Abscess mit Nekrose oder Ca- 
rics des darunter gelegenen Knochens bilden. 
Secirt man die von der Periostitis befallenen 
Theile, so findet man im 1. Grade das Periosteum 
mehr oder weniger injicirt, sein Gewebe rarefi- 
cirt u. mit Serum infiltrit; es adharirt weniger an 
dem Knochen als im normal. Zustande. Es lässt 
sich diess durch die Autopsie in den Umgebungen 
der alten Geschwüre der Unterschenkel consta- 
tiren. Bei der Periostitis im 2. Grade, die sehr 
oft den chrou. Zustand zeigt, ist die entzündete 
Membran sehr verdickt, lederartig u. an dem 
Knochen stark adbärirend. Letzlerer ist in die- 
sem Falle sehr oft an seiner Oberfläche mit Kno- 
chenunebenheiten bedeckt, die aus plastischer 
Lymphe bestehen, welche von dem Periosteum 
abgesondert worden ist u. sich verknöchert hat. 



Im 3. Grade der Periostitis endlich findet man 
die Knochenhaut erweicht, aufgetrieben, ulce- 
rirt, fast fungös u. der Schleimhaut des Mast- 
darms der Kinder gleichend ; sie ist mit eiteriger 
Materie inhltrirt oder auch braudig u. der dar- 
unter gelegene Knochen mehr oder weniger auf 
die schon erwähnte Weise afficirt. (Lobstein.) 
§. 4. Behandlung. Die Periostitis hat das Eigen- 
thumliche, dass sie der antiphlogist. Behandlung 
fast immer trotzt u. gewöhnlich nur einer speeif. 
Heilmethode weicht, die sich übrigens wieder 
nach Umständen richtet, die sich nicht wohl im 
Voraus bestimmen lassen, weshalb der Vf. die 
Mittel angiebt, die in den verschiedenen Fällen 
der Periostitis mit Nutzen gebraucht worden sind 
u. zwar in der Ordnung ihrer gewöhnt. Wirk- 
samkeit, doch will er keineswegs die Behaup- 
tung aufstellen, dass die allgera. u. örtL anti- 
phlogist. Mittel bei der Behandlung der Periostitis 
gänzlich zu verbannen seien, vielmehr ist er der 
Meinung, dass man mit ihnen stets beginnen müs- 
se, wenn die constitulionellen Umstände es ge- 
statten; doch dürfe man nicht zu viel auf ihre 
Wirksamkeit rei hnen. 1) Mercurialia. Es ist 
merkwürdig , dass der Misshruuch der Mercuria- 
lien bisweilen die Periostitis hervorbringt u. dass 
dieselbe gewöhnlich nur einer bis zum Speichel- 
flusse getriebenen mercuriell. Behandlung weicht. 
(Graves.) Man muss daher 6tcfs mit den Mercu- 
riahnitleln die Behandlung beginnen. Man las&t 
aus 30 Gr. Calomel u. 3 Gr. Opiumextract 5 Pil- 
len bereiten u. aller 3 St. eine nehmen. Man 
fährt mit diesen Pillen mehrere Tage lang fort, 
bis die Pcriostalschmerxen gänzlich verschwun- 
den sind. Nach dem Dr. Graves darf der 
Speichclfluss von der Fortsetzung des Mittels 
nicht abhalten, solange der Schmerz nicht be- 
seitigt ist, denn in Ermangelung dieser Ausdauer 
hat man die Periostitis unter dem Einflüsse dieser 
Behandlung fortdauern u. sich selbst verschlim- 
mern sehen, während man sie beim Fortgebrauehe 
des Calomcls trotz des Speichelflusses plötzlich 
weichen sah, so hartnäckig sie auch war. Die 
Anschwellung u. Ulccration des Zahnfleisches lässt 
sich leicht durch folgendes Tränkchen beseitigen: 
Man löse 3 Gr. Jod in 1 Drachme Alkohol auf u. 
setze 3 Unz. Zinunetwasser u. 2 L'uz. Gummisy- 
rup zu u. lasse es esslöflelweise nehmen. Mau 
hat auch mit Erfolg gegen die Periostitis Queck- 
8ilbcreinrcibungen in die kranke Gegend gemacht. 
Mau kann es einfach als Salbe oder auch nach 
der endermat. Methode anwenden. 2) Antimo- 
nialia. Das Jamespulver in der Gabe von 10 bis 
20 Gr. täglich, mit etwas Opium verbunden, ist 
mit Nutzen gegen die Periostitis, die den Mercu- 
rialmitteln widerstanden hatte, gegeben worden. 
DerTart.stib. in hoher Gabe oder auch in brechen- 
erregender Dose ist ebenfalls angewendet worden, 
aber mit weniger Nutzen als die vorigen Mittel. 
3) Diaphuretica. Der Dr. Graves empfiehlt 
sehr deu Gebrauch der Sarsaparillenabkochung, 
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der man etwas Salpetersäure zusetzt, für die 
Fälle, wo die Periostitis von einer rheumat. Ur- 
sache abzuhängen scheint. Man kann in diesem 
Falle auch die weingeistige Tinctur von Colchi- 
cum autumnale anwenden , die Manche für spe- 
cifisch halten. Man giebt davon 20 Tropf, meh- 
rere Male täglich in etwas Zuckerwasser. Manche 
rühmen auch das hydriods. Kali. Man kann es 
auf folgende Weise anwenden: man lusst 3 bis 
30 Gr. hydriods. Kali in einem Pfunde Sarsapa- 
rillcabkochung auflösen u. setzt 40 Tropfen Lau- 
danum u. 2 Duz. Chinasyrup hinzu. 4) Mevulsiva. 
Die eiternden Vesicatore, mit der Quecksilber- 
salbe oder auch mit dem Ung. sabinae verbunden, 
beweisen sich sehr hülfreich, wenu man sie auf 
die von der Periostitis befallene Gegend applicirt. 
Die Cauterisation mittels des festen causL Kali ist 
ebenfalls mit Nutzen angewendet worden. Diese 
Mittel schliessen jedoch nicht die bereits erwähn- 
ten aus. 5) Endlich die Trennung der kranken 
ThtiU mittel« des BUturi. Wenn die von der 
Periostitis eingenommene Gegend der Anwendung 
dieses Mittels nicht entgegensteht, so lässt sich der 
Schmerz u. die Phlogose sicher dadurch heben. 
[Bull, de therap. T. IL Livr. 8.] iSclunidt.) 

172. Liparoscirrfuts , seröse Fettgeschwuht 
an der Ltiftrö/ire ; beobachtet von Dr. Ettinül- 
ler, Bezirksphysikns zu Oberwiesenthal. 

Frau G., eine böhmische Kürsterswittwe, 60 J. alt, 
Mutter 5 erwachsener Kinder« gut genährt u. schwam- 
miger Constitution, bei reichlicher u. guter Kost stets 
gesund, bis nach Aufhören der Menstruation eine chron. 
Hepatalgie sich ausbildete , u. sie zugleich , anscheinend 
in Folge zunehmender Corpulenz, an Respirationsbe- 
schwerden zu leiden anfing. Viermal wiederholter Ge- 
brauch von Karlsbad hatte sie von dem erstem Uebel 
befreit ; das Fettwerden ertrug sie geduldig. Seit ei- 
nem Jahre bemerkte sie , dass eine schon lange bestehen- 
de Anschwellung der Schilddrüse härter wurde u. zu- 
weilen dumpfen Schmerz erregte , auch stellten sich häu- 
fig Brustbeklemmungen u. nächtliche asthmat. Zufälle 
ein ; letztere aber schwiegen auch wieder Tage u. Wo- 
chen lang, daher kein Arzt consultirt wurde. Im Febr. 
1834 aber kehrten sie häufiger wieder; der Hausarzt 
erklärte das Uebel für krampfhaftes Asthma u. behan- 
delte es als solches. So befand sie sich wieder leidlich, 
bis am 30. April ein ungemein heftiger Brustkrampf in 
der Nacht (so wie die früheren) eintrat u. fast 5 Stund, 
bis zur Ankunft des entfernt wohnenden Arztes anhielt. 
Dieser nahm den Zustand jetzt für Bronchitis oder, wie 
er sich später ausdrückte, für Croup der Krwachsenen, 
liess mehrmals allgemein u. örtiieh Ulut eutleeren u. Ung. 
neap. in den Hals einreiben. Aber die krampfhaften 
Brustzufälle wichen nicht, sondern wurden heftiger, häu- 
figer, kamen auch am Tage. Am 16. Mai wurde der 
Vf. zugezogen. Er fand die Kranke aufrecht u. vorn 
übergebeugt im Bette sitzend, mit mühsamem Köcheln 
ath men d , wobei die Nasenflügel sich weit öffneten , u. 
angstvollen Gesichtszügen , blauen Lippen ; Stimmlosig- 
keit; frei in der Luftröhre rasselnder Schleim, ohne Hu- 
sten ; ungleich zitternder Herzschlag ; Puls bald voll u. 
stark, bald klein u. schwach, stets ungleich, intermit- 
tirend, frequent; Haut kühl u. welk, köpf u. Hals mit 
kaltem Schweisse bedeckt; Stuhlausleerungen träge, 
Urinabsonderung nicht auffallend vermindert. Eine mas- 
sige, doch ziemlich harte u. unebene Vergrösserung der 
Schilddrüse war zugegen. Die Ansicht des andern Arztes, 
das* hier ein euuündl. Leiden der Luftwege vorhanden 




sei, konnte der Vf. nicht theilen , schwankte aber selbst ■ 
zwischen Hydrolhorax u. einem orgau. Fehler des Her- 
zens oder der grossen Gefässe. Zuerst war indess die 
drohende Lungciilnhmung zu berürksichtigen , weshalb 
statt des nochmaligen Aderlasses Camphor., Bxtr. lact. 
vir. ana gr. j, Pulv. fol. digit. et Suiph. antim. aur. gr. ß, 
3stündl. ein solches Pulver, Klystire von Asa foetida, 
äusserlich reichliche Antispastica verordnet wurden. Dar- 
auf verminderten sich die Erstickuogsanfalle , bis zum 
13. Tage hörten sie ganz auf, während in dieser Zeit 
Oedem der rechten Hand , rother flammender Urin mit 
ziegelrothem Bodensatze u. s. w. deu Verdacht eines 
Hydrolhorax zu bestätigen schienen. Doch konnte sie 
auf beiden Seiten ungehindert liegen. Nach 15 Tagen 
neue Krampfzufälle; dann wieder längere Intermissiou ; 
vom 17. bis 23. Juni täglich Anfälle, die nun bis zum 
Tode abwechselnd 4 — 6 Tage aussetzten , aber sogleich 
hervorgerufen wurden, wenn die Kranke länger als £ 
Stunde in einer Lage bcharrte; weshalb sie immer au« 
dem Schlafe geweckt werden musste, um sich auf eine 
andre Seite zu legen, u. so dem Krampfanfalle zu ent- 
gehen. Wurde das Erwecken nur einige Minuten ver- 
schoben, so fuhr sie mit ungemeiner Beängstigung, stöh- 
nend, mit kurzer unterbrochener Respiration auf, bis 
sich nach einer Dauer von 10 — 15 Minut. unter Seuf- 
zen der Anfall legte. Die Stimme stets etwas belegt, 
zitternd , Appetit fehlte , Durst fortwährend , Urin bald 
reichlich u. blass , bald äusserst gering , rotb trübe, mit 
sehr starkem Bodensatze u. blauscbilleruder fettiger, sich 
fest an« Glas anlegender Oberhaut, Stuhlentleerungen 
gewöhnlich regelmässig. Zweimal wegen Verstopfung 
angewendete klystire riefen sogleich heftige Zufälle her- 
vor. — Die Behandlung war während der ganzen Zeit 
wegen der unsirhern Diagnose abwechselnd; am läng- 
sten wurden Narcotica, flüchtige Antispasmodica , An- 
tispastica angewendet; auch der Kopf äusserlich berück- 
sichtigt ; ferner wegen der häufigen Schleimansammlun- 
gen Lmetica versucht. Ein dritter hinzugezogener Arzt 
schloss auf ursprüngliches Leberleiden, die dagegen ge- 
richtete Behandlung verschlimmerte aber Alles so sehr, 
das» die frühere bald wieder an ihre Stelle trat. End- 
lich starb die Kranke nach 30sünd. Todeskampfe suffo- 
catorisch. In den letzten Tagen schien die Respiration 
fast nur durch die Bauchmuskeln vollzogen zu werden, 
wobei die Kranke zugleich den Kopf in die Höbe streck- 
te, um gleichsam die Luftröhre zu verlängern, an wel- 
cher sie ein wie durch Druck bewirktes Hindernis« em- 
pfand. Die Section wurde 22 St. nach dem Tode ge- 
macht. Die allgemeinen Bedeckungen bildeten ein 2" 
dickes Fettpolster; die Muskeln sehr blutreich. Nach 
Entfernung des Brustbeins zeigte sich eine mit den Lun- 
gen u. Herzbeutel leicht verbundene fettige Masse, wel- 
che letztem ganz u. die von Blut strotzenden die Brust- 
höhle ganz ausfüllenden Lungen zum Theil bedeckte ; 
die rechte Lunge ganz mit der Pleura costalis u. dem 
Zwerchfelle verwachsen, an der untern dem Zwerch- 
felle zugewendeten Fläche mit fast sehnigem Ueberzuge 
bedeckt; beide Lungen gesund von Ansehn u. Textur. 
Der Herzbeutel sehr verdickt, nach unten durch Sehnen- 
fasern mit dem Zwerchfelle verbunden , etwa 4 Unzen 
bellgelbe Flüssigkeit enthaltend. Herz grösser als ge- 
wöhnlich , mit stark angefüllten Kranzvenen ; das rech- 
te, besonders die rechte Kammer sehr verdickt, mit 
schwarzem geronnenem Blute überfüllt; ein Fettpolyp 
von 5 — 6" Länge erstreckte sich in die Hohlvene. — 
Nach Durchschneidung der allgemeinen Halsbedeckungea 
zeigte sich die Schilddrüse mit Zellgewebe u. einzelnen 
bohnenförmigen , nicht verschiebbaren Fettklümpchen 
bedeckt , nach deren Entfernung sie mit ihren 2 Lappen 
wenig vergrössert erschien, doch war der untere Theil 
sehr in die Höbe gehoben. Den Grund davon aufsucheud 
fand man unter u. hinter der Drüse, deren Substanz 
derber als gewöhnlich war , durch sehnige Fasern mit 
deu Umgebungen verwachsen u. mit einem Ii" dicken 
8ücle uu der Drüse anhängend eine neue Geschwulst 
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Cut von der Form der Drüse , welche nach unten breiter 
werdend, wie ein Sattel auf der Luftröhre aufritzend 
dieselbe zusammendrückte. Diese anhangende Masse 
hatte einen glänzenden, als Haut nicht darstellbaren Ue- 
berzug, u. charakterisirte sich beim Einschneiden als 
sehr harte mit einzelnen fast knorpelarligen Abteilun- 
gen durchwehte Masse von weissgelblichtem speckigem 
Ansehn, oliuo Blutgefässe u. keine Höhle enthaltend. 
Auch ans der Drüse gingen keine Blutgefässe in dieselbe 
über. Sie hatte ziemlich die Grösse der Schilddrüse, 
u. war durch drei tiefe, mit Zellgewebe ausgefüllte Ein- 
schnitte in drei Lappen getheilt : in den obern, auf der 
Luftröhre aufsitzenden, nach vorn convexen , nach hin- 
ten concaren u. durch den Stiel mit der Schilddrüse zu- 
sammenhängenden , u. in die beiden Seitenlappen, wo- 
durch die Luftröhre von 3 Seiten umgeben wurde u. wie 
in einer Rinue lag. An der äussern Seite des linken 
Lappens lag der N. recurrens, durch Zellgewebe damit 
verbunden u. auscheiuend etwas breit gedrückt; in sei- 
ner Structur nicht verändert Die Luftröhre zeigte aus- 
ser dem Eindrucke von der Geschwulst nichts Abnor- 
me*. Die sehr grosse Leber mit dem Zwerchfelle ver- 
wachsen; ein taubeneigrosser Gallenstein in der sehr 
gefüllten Gallenblase; Magen gesund, Milz mürbe u. 
blutreich. Weiter konnte die Untersuchung des Unter- 
leibs nicht fortgesetzt werden. [VLarut u. Radio» Bei' 
trägt. B. II. S. 189.] (Neubert.) 

173. Fall von einer tuberkulösen Enturlung 
u. Zerstörung der Lungen u. des linken Eierstocks. 
ylU Beitrag zur Pathologie der Phthisen. (Eiu- 
gesandt.) 

Nachstehender Krankheitsfall betraf eine 27jähr-, 
von einem phthis. Vater abstammende, u. in ihrer Kind- 
heit mit Drüsenanschwellungen u. Tinea capitis behaf- 
tet gewesene Dame, die Frau des ungenannten Vf. Als 
sie letztrer in ihrem 19. J. kennen lernte, schienen alle 
früheren Spuren der scrophulösen Dyskrasic von ihr ge- 
wichen zu sein, u. zu einer blühenden Jungfrau empor- 
gewachsen , versprach dieselbe eine recht gesunde Gat- 
tin zu »erden. Doch mit ihrer Verheiralhung, die in 
ihrem SO. J. statt hatte, ging ihre Gesundheit merklich 
zurück, n. schon während der 1. Schwangerschaft litt 
sie nicht nur an den gewöhnlichen , diese Katastrophe 
begleitenden, sondern auch an anderen Zufällen, die 
auf eine krankhafte Reizbarkeit des Nervensystems hin- 
deuteten, n. sie ihrer Kräfte in einem hohen Grade be- 
raubten. Die Entbindung von einem schwachen Mäd- 
chen hielt schwer, ward jedoch durch die Natur allein 
vollbracht. Ihrem u. des Mannes Wunsche gemäss nährte 
sie mit einer reichen Fülle ton Milch gegen 9 Monate 
die Kleine, u. befand sich während dieser Zeit fast un- 
unterbrochen wohl. Nicht lange nach dem Entwöhnen 
des Kindes, das sehr gut gedieh, ward sie zum 2. Malo 
schwanger. Estraten wiederum die mit diesem Zustan- 
de verbundenen Beschwerden ein, im 4. Schwanger- 
schaftsmonate (Novbr. 1827) aber gesellte sich jenen in 
Folge einer Erkaltung noch eine heftige Enteritis zu, 
die zwar durch ein antiphlogistisches Heilverfahren wie- 
der bekämpft ward, jedoch einen dauernden Ausland 
von erhöhte rer Reizbarkeit der Verdauungsorgane , u. 
einen sich öfters einstellenden Blutabgang aus den Ge- 
nitalien hinterliess, welcher im 5. Monate (nach dem 
Genüsse von Bischoff) mit einem Abortus endigte. Bei 
der sehr schnell verlaufenden Entbindung ward das gan- 
ze Ovulum unversehrt herausgestossen , u. als man die 
Eihäute öffnete, fand sich, dats der Fötus, ein wohl- 
gebildeter Knabe, zu wiederholten Malen vollkommen 
in - u. exspirirte, auch einmal einen schwachen, win- 
selnden Laut hören liess, dass aber, während das Herz 
über 20 Minut. lang deutlich pulsirte, die Gliedmassen 
sich auf keine Weise eigenmächtig bewegten. — Die sehr 
erschöpfte Wöchnerin bedurfte einiger Monate Zeit, ehe 
sie wieder zu Kräften kam. — Die hierauf erfolgende, 
von vielen sehr lästigen Zufällen, als empfindlichen 



Schmerzen in der gnnzen Schoossgcgend, von Ohnmäch- 
ten u. a. begleitete 3. Schwangerschaft endete trotz al- 
ler Vorsichtsiuassregelu wiederum im 5. Monate mit einer 
Frühgehurt. Die zur Welt gekommene todte weibliche 
Frucht hatte über u. über eine auffüllende blaue Haut- 
farbe , ganz sd als habe sie einen Erstickungstod erlit- 
ten , welcher wohl auch statt gehabt haben mochte , in- 
dem sich bei der Untersuchung zeigte, dass der sehr 
dünne Nabelstrang nur aus der Vena u. einer einzigen 
u. zwar der rechten Arteria umbil. bestand. Die schon 
ohnediess schwache Wöchnerin war durch diese, ihrer 
Angabe nach , höchst schmerzhafte Entbindung im hohen 
Grade angegriffen worden, u. erholte sich nur erst nach 
längerer Zeit, besonders nach einem Aufentbalte auf dem 
Lande. Mit dem J. 1829 begann die 4. Schwangerschaft, 
welche einen ebenso unglücklichen Ausgang zu nehmen 
schien, indem sich öftere Schmerzen im ganzen Unter- 
leibe, besonders eine stechende u. brennende Empfindung 
auf der linken Seite, häufiges wehenartiges Drängen 
nach unten zu, mehrmaliger Blutabgang u. a. einstellten; 
indessen im Octbr. mit der Geburt eines 2. lebenden 
Mädchens noch glücklieb endete. Die Entbindung war 
wiederum sehr schwierig ; das Kind klein, schlecht ge- 
nährt, aber wohlgcbildet n. lebenskräftig. Am Bande 
der übrigens normalen Placenta fand man einige harte, 
wallnussgroase Stellen , die sich bei näherer Untersu- 
chung als krankhafte Aftergebilde, u. zwar ihrer ganzen 
Beschaffenheit nach als deo Tuberkeln homogene Kör- 
per [Y] darstellten '). — Auch diessmai übernahm die 
Entbundene das Stillen ihres Kindes 3 Monate hindurch 
selbst , u. befand sich dabei auch nicht eben auffallend 
angegriffen. So vergingen nun auch die nächstfolgen- 
den Monate, ohne dass sich etwas Wesentliches ereig- 
nete, bis sich im Frühjahre 1830 Beschwerde der Brust, 
flüchtige Stiche durch diese, Reiz zum Husten, über- 
fliegende Hitze, grössere Mattigkeit nebst Schwinden 
der Brüste u. Abmagerung des Körpers einstellten, wel- 
che Zufälle sich zwar nach dem Trinken des künstl. Em- 
ser Kesselbrunnens im Juli zu vermindern schienen, je- 
doch, als sich nach der Kur Haemoptysis einfand, u. 
auch eine Scoliosis ausbildete, die ernstiiehsten Besorg- 
nisse erregten. Eiu Aderlass u. kühlende innere Mittel 
beruhigten indess das Blut bald wieder, u. Fat. benutzt« 
nun den übrigen Theil des Sommers dazu , dass sie früh 
Morgens Selterwasser mit Milch trank. Fast gleichzei- 
tig mit jenen Brustbeschwerden halte sich aber noch iu 
der Tiefe der linken Weichengegend ein fixer, drücken- 
der u. stechender Schmerz eingefunden , der besonders 
beim schnellen Geben u. Treppensteigen, so wie bei 
einem stärkern äussern Drucke zunahm , n. im Jan. u. 
Febr. 1831 trotz der Anwendung von Blutegeln u. Ve- 
sicantien so bedeutend ward , dass Part, unter ziemlich 
starken Fieberbewegungen mehrere Wochen lang das 
Bett hüten musste. Es gelang nur erst allmälig , die 
Heftigkeit dieser Schmerzen zu bekämpfen , worauf nun 
Pat. im Sommer deu Schles. Obersalzbrunuen trank u. in 
einem Flusse badete, was auf ihr Gesammtbefinden so 
vortheilbaft wirkte, dass sie den Winter 1831 — 1832 
hindurch ohne besondere Störung ihrer Gesundheit zu- 
brachte. Ende Mai stellte sich jedoch ganz unerwartet 
u. plötzlich eitie heftige Pleuritis der linken Seite ein, 
die erst durch den antiphlogist. Apparat beschwichtigt 
werden konnte. Kaum von dieser genesen , bekam PaC 
von Neuem wieder die früheren sehr heftigen Leisten- 
schmerzen, die bisher nur im geringem Grade ange- 
halten hatten , u. mit ihnen verband sich noch ein lästi- 
ges Ziehen u. ein Gefühl von Taubheit im ganzen linken 
Beine, so wie ein fast unaufhörliches Drängen zum Harn- 
lassen , u. überhaupt nach den Genitalien hin. Der Puls 



I) Vf. sah diese Produet« sIs ein Ansrirhcu von einer im 
mütterlichen Organismus vorhandenen Dyskrssie an, Würaus 
Ibra hervorzuheben schien, dasa über kor* oder lang; eine tnucr- 
cultoe oder »klrrbose AHection des Sexual«) «tem» crlnlgcn wer- 
de, da |ene einmal Ihre IUshtuag nach diesen Gcbildcu bia ge- 
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war frequent , klein o. härtlich, die Heut trocken, die 
Zunge schleimig belegt, der Leib verstopft. Auf Blut- 
egel, Einreibungen u. dergl. legte »ich der entzüodl. 
Sturm, u. die grosse Empfindlichkeit des Leibes in 
der linken Weiche nahm ab. Als man aber diese jetzt 
genau untersuchte, fand man in der Tiefe derselben 
deutlich einen harten, unbeweglichen, beim Drucke 
schmerzhaften Tumor von der Grösse eines Kinderkopfs, 
der sich, da die Regeln bisher immer ordentlich ein- 
getreten waren, u. der Uterus durchaus nicht verän- 
dert war, als der linke degenerirte Eierstock auswies. 
Das gegen diese Geschwulst jetzt eingeleitete Verfah- 
ren (Pat. erhielt innerlich Extr. cicut. c. Aq. lauroce- 
rasi, äusserlich Einreibungen von Ung. mercur. , Digi- 
tal., Kali hydrojodiu.) brachte eine merkliche Vermin- 
derung derselben zu Wege, o. es trat dabei auch wiederum 
eine solche Ruhe ein, dass Pat. im Aug. einige Wochen 
auf dem Lande zubringen u. Bäder nebst Milchdiät ge- 
brauchen konnte. Doch leider sollte diese Pause nicht 
von Dauer sein; sei es durch die Erschütterung im 
Wagen j sei es durch eino Erkältung bei eingetretener 
rauherer Witterung, kurz der entzündl. Schmerz be- 
gann von Neuem, u. breitete sich jetzt auch über das 
ganze Peritonaua aus, so dass Pat. in die grösste Le- 
bensgefahr kam. Doch auch diessmal gelang es , bald 
durch Blutegel , Umschlage , ölige Emulsionen , Calo- 
inel u. a. die Entzündung in ihrer Heftigkeit einiger- 
massen zu brechen , wobei sich schon in den ersten 
24 Stunden der merkwürdige Zustand einstellte, dass 
Pat.. die in allen Zügen des bleichen, eingefallenen, 
mit kaltem Schweisse bedeckten, wahrhaft bippokrat. 
Gesichts das Gepräge der durchdringendsten Schmer- 
zen u. eines innem Angstgefühls darbot, denuoch wie- 
derholt u. bei vollem Bewusstsein versicherte, dass sie 
körperlich fast gar nichts leide u. geistig sich sogar 
ungemein wohl fühle. Der Zustand dauerte 2 Tage 
lang. Am 4. Hess die Intomescenz des Unterleibs nach, 
die Haut erwärmte sich u. wurde feucht, es erfolgten 
einige Scdes, u. eine leichte Spur von Menstrualbildung 
schien eine unerwartet günstige Krisis anzuzeigen, als 
sich in der Gegend der immer noch sehr empfindlichen 
Weichengeschwulst eine tiefliegende Kluctuation wahr- 
nehmen liess u am 6. der Abgang einer sehr beträcht- 
lichen Menge äusserst übelriechenden , roissfarbigen u. 
dünnflüssigen Eiters mit dem Urine statt fand. Wäh- 
rend dieser Zeit verhielt sich die Brust sehr ruhig, u. 
obschon das schleichende Fieber fortwährte u. die Kräfte 
sebr abnahmen, hatte Pat. doch selten Husten, keine 
bedeutenden Schmerzen u. keinen verdächtigen Aus- 
wurf. — Nachdem die Ausscheidung des ichorösen Ei- 
ters aus dem Eierstocksabscesse durch die Harnwege 
einige Wochen gedauert, u. der Unterleib dabei sich 
fast zum normalen Umfange gesetzt hatte, stellte sich 
von Neuem ein empfindlicher Schmerz in der kranken 
Weichcncegcnd ein, der erst nach wannen Fomrnta- 
tionen wich, die den Eiterfluss wieder in Gang brach- 
ten. Trotz dieses Säfte Verlustes erholte sich Pat. bei 
dem Gebrauche von China, Malzbädern u. n. doch wie- 
der so weit, dass sie das Bett einige Stunden des Tags 
verlassen konnte, nur traten darauf wieder die Brust- 
beschwerden, als Husten, Kurzathmigkeit , Stechen u. 
a., mehr hervor; welcher Wechsel sich auch während 
des ganzen Verlaufs der Krankheit forterhielt. Zu dem, 
besonders im Liegen u. des Nachts heftigen Husten 
gesellte sich mit der Zelt eiu blutig purulenter Aua- 
wurf, jedoch immer nur in geringer Menge. Im Jan. 
1833 machte ein intercurriremlcr Aufall von Entzündung 
der genannten Geschwulst die Application von Blut- 
egeln wiederum nölhig; dasselbe war der Kall im Kebr. t 
wo sich die inflaromator. Reizung jedoch nach Mercu- 
rialeinreibungen verlor. Unterdessen nahm die zur aus- 
gebildeten Phthisis gediehene Krankh. ihren gewöhnl. 
Verlauf, nur wurden die Beschwerden derselben noch 
erhöht durch das Hinzutreten von häufigem, bald nach 
dem Genasse jeder Speise erfolgenden Erbrechen, u. 



durch den sehr häufigen Abgang von Winden a. auf- 
gelösten Excrementen durch die Harnröhre. So wahr- 
haft verzweifelt aber die Lage der Kranken war, so 
war ea doch ihr sehnlichster Wunsch , anf daa Land 
geschallt zu werden, wo sie sich noch Hülfe verspre- 
che. Wirklich war auch das Wetter im Mai u. Juni 
sehr günstig, so dass Pat. noch einige Male die frische 
Luft daselbst gemessen konnte. Indessen mit dem Ein- 
tritte unfreundlicher Witterung nahmen die Brustbe- 
schwerden wieder zu, u. der früher erwähnte häufige 
Drang zum Uriniren , wobei jedes Mal nur eine geringe 
Menge dünnflüssiger Kaeces unter den empfindlichsten 
Schmerzen ausgeleert wurde , war heftiger als je. In 
der 2. Hälfte des Juni zeigten sich aphthöse Geschwüre 
des Mundes, mit allen den sie gewöhnlich begleitenden 
Zufällen , auch stellten sich die Vorboten von Decubitus 
ein. Die letzten paar Wochen vor dem Tode hatte Pat. 
das täuschende Gefühl, als ob sie selbst eigentlich nicht 
die Leidende wäre , sondern eine andre, ihr körperlich 
ganz gleiche Person, die neben ihr im Bette läge, u. sie 
dadurch schwer belästigte; diese Täuschung hatte sie 
so lebhaft durchdrungen, dass sie nicht nur im halb- 
schlafenden Zustande statt fand , sondern auch noch bei 
vollkommnem Wachsein fortdauerte. Vier Tage vor dem 
Tode trat Oedeme pedum ein, u. wurde das linke an 
den Unterleib angezogene u. im Kniegelenke gebogene 
Bein zugleich unbeweglich, jedoch nicht ganz empfin- 
dungslos. Iii dieser letzten Zeit konnte die Kranke fast 
gar nichts mehr geniessen, indem ihr auch das Geringste 
Vomiturilionen erregte. Ungefähr 24 St. vor ihrem 
Tode wurden die Extremitäten u. da« Gesiebt kalt, u. 
der Puls sehr klein u. matt. In der letzten Nacht scli'ief 
sie unruhig u. delirirte öfters im Schlafe (im wachenden 
Zustande hatte sie ihr volles Bewusstsein); es erfolgte 
ein heftiger Anfall von Catarrhus suflocativus, nach wel- 
chem sie ruhig verschied. — Nach dein Tode zeigten 
die Gesichtszüge die vollkommenste Rube u. keine Spur 
einer Suffocation. Die Augenlider waren geschlossen, 
als Zeichen, dass sie bei völligem Unverschrtsein des 
Gehirns gestorben war. Der Körper war über n über 
phthisisch abgezehrt , die linke Seite des Thorax mehr 
eingesunken als die rechte. In der linken Weichengegend 
zeigte sich ein handtellergrosser , missfarbener , braun- 
blauer Fleck. Der Kopf ward nicht geöffnet. In der 
Brusthöhle fanden sich die Lungen nach oben u. hinten 
zu mit den Brustwanden fest verwachsen. Der rechte 
Flügel enthielt an der Spitze ein ziemlich grosses , mit 
glatten Wänden versehenes Eitergeschwür , u. strotzte 
übrigens fast durch u. durch von erbsen - u. wallnuss- 
grossen, theilweise erweichten Tuberkeln. Eine gleiche 
Veränderung hatte der linke Lungenflügel erlitten , von 
dem indess noch ein grösseres Stück nach unten zu ge- 
sund war. Der Herzbeutel war sehr ausgedehnt u. ent- 
hielt 6 — 8 Unzen gelblichten Wassers. Das Herz war 
sehr schlaff, sonst aber normal. In der Bauchhöhle fand 
man das Omentum maj. mit dem untern Rande fest am 
Peritonäum adbärirend. Die Leber war um das Dop- 
pelte so gross , blutleer, von weissgelblichtcr Farbe, u. 
ungemein schlaff u. zähe. Die Gallenblase war mit Galle 
gefüllt. Die ganze untere, der Curvat. maj. zugewandte 
Fläche des Magens war in Folge der nusgcbildetsteii Er- 
weichung dermassen aufgelöst, dass sich nur noch we- 
nige Rudera von den sämmüichen Häuten der Magcn- 
wände, fast in Form des Spinngewebes, wahrnehmen 
Hessen. Die obere, der Curv. min. entsprechende, je- 
doch weit kleinere Hälfte des Magens erschien dagegen 
verdickt, verhärtet, u. an einigen Orten, besonders 
längs der sehr markirten Grenze, welche den Magen in 
die angegebenen beiden Theile trennte, missfarbig. 
Aehnlich dunkelroth gefärbte Stellen zeigten sieb auch 
hier u. da in den Wandungen des von strotzenden venö- 
sen Gelassen durchzogenen Darmkanals. Die meaarai- 
schen Drüssen waren sehr hart u. angeschwollen; die 
Nieren ungemein schlaff u. weich ; die Milz u. das Pan- 
kreas von natüri. Beschaffenheit. Ucber diu Becken- 
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böhlo etwas Linau» bi» In die Bauchhöhle ragte das in 

cid« tuberculös-steatomatöse Masse degenerirte liuke 
Ovarium , welches eine grosse, mit dem Rectum u. der 
Vesic urin.durch2, ungefähr 1" weite üeffnungen com- 
municirende u. so gleichsam eine allgemeine Kloake bi - 
dende Höhle einhielt. ' Die Harnblaae war ausserordent- 
lich verkleinert , in ihren Wandungen verdickt, u. be- 
sonders nach hinten tu geröthet. Die übrigen Sexual- 
organe Hessen nichu Krankhafte. wahrnehmen, ausser 
das« der Uterus äusserücb von einer leichten Schicht 
plastischer Lymphe Überzogen war. In der ganzen k- 
cegend dea kranken Ovarium fanden «ich übrigen» feste 
Adhäsionen u. noch deutliche Spuren einer allgememen 
Entzündung aller Theile. [/ lu/c land'$ Jown. M. 11. 18Ö5.J 

(K. Kuehn.) 

174. Eigenliüimüche« Leberleidtsn compli- 
cirt mit Lungenschwindsucht; beobacht. TOn Dr. 
Rebmann iu Sigroaringen. 

Eine 32 J. alte Frau , Mutter von 5 Kindern , von 
grosser Statur o. »tarker Lcibescon» ütution , schwärz- 
Hcbtcn Haaren, leicht aufgeregtem, zum Zorne geneigtem 
Gemüthe, weichein ihrem 5. J. mit der Kraue behaftet 
u. übrigens «tet« gesund war, wurde im März vorigen Jah- 
re« von Anomalien der Menses u. »päterbin von Kopt- 
«cbmerzen, Abgeschlageoheit, Appetitlo.igkeit großem 
Dur«te , anfangs trocknem, dann feuchtem, mit Schlcim- 
nussvurr verbundenem Husten, drückenden u. siechenden 
Schmerzen unter dem Brustbeine, welche beim Helen Km- 
athmen etwa« vermehrt wurden , befallen. Die Kraute 
klagte ferner über »techende Schmerzen in der rechten 
8chulter, über häufige« Einschlafen de« rechten Fusses; 
die Zunge war weis« belegt, der Geschmack bitter, der 
Stuhl verstopft, der Pul» beschleunigt u. hart. Die Ge- 
gend der Uber, welche wegen reichlichen h eltes der Ab- 
tloiuinalderken nicht gut zu uuter«uchen war, beim Drucke 
etwa« empfindlich. Gelind entzündungswidrige Maul 
machten den Anfang der Behandlung. Unter anderen 
wurden auch später beruhigende u. expoctorirende Mittel 
mit obigen verbunden u. ausserdem Autenneth s 
Brechwcin«tcin«albe auf die Brust eingerieben. Nach 
kurzem Gebrauche dieser Mittel verschwanden zwar die 
katarrhösen Symptome, jedoch blieben die Zeichen ei- 
nes Leberleidens, welche» durch ein Gefühl von Schwere, 
Druck u. dumpfen Schmerz Inder Lebergegend, dem 
rechten Arme u. der Schulter dieser Seite » so wie durch 
einen eigentbüml. Leberaussehlag auf der Acb»el u. dem 
Nacken ausgezeichnet war, zuiück. Die Lage auf der 
rechten Seite war der Kranken beschwerlich u. erzeugte 
ihr Schmerzen, die Zunge war noch weiss belegt, der 
Appetit vermindert, daa Aussebn der Kranken schmutzig 
u. von Zeit zu Zeit stellte aich Erbrechen einer wäasrich- 
ten, von Schleimflocken untermischten Flüssigkeit ein. 
Ein neuer zur Consultation herbeigerufener Arzt war mit 
R. der Ansicht, das» man es mit einer vergrösaerten 
n. in einem subinflammator. Zustande befindlichen Leber 
zu thun habe u. es wurden zuerst ausserlich Blutegel u. 
innerlich Salpetersäure angewendet Diese schien keinen 
ungünstigen Erfolg auf das Leberleiden zu haben^ die 
Kranke bekam mehr Appetit u. fühlte sich besser. Die 
Kur wurde mit dem Gebrauche von frischen auflösenden 
Krüutertäften beschlossen u. am Ende des Monats Mai 
trank die Kranke theil* ihres Leberleidcns , theils der 
neuerlich aufgetretenen katarrhösen Symptome wegen 
Seltener wasser mit Milch. Kaum hatte Pat. einige Tage 
diese» Wasser getrunken , so wurde sie von ziehenden, 
drückenden u. reissenden Schmerzen im Kreuze u. im 
ganzen Bauche, nebst einem heftigen Drange zum Stüh - 
gange befallen, welche »ich darch Entleerung von Facal- 
materie, Blut u. Schleim aus dem After entschieden. Die- 
ser Umstand »chien Vf. sehr günstig für die Entscheidung 
der Krank h. zu »ein; er verordnete Fossbäder u. gab in- 
nerlich gelind auf den Darm wirkende Mittel: das Extr. 
aapon., Flor, »ulph., Cretnor tart. etc., worauf mit gros- 
aer Erleichterung für Pat. mehrere blutige Stühle erfolg- 



ten. Dieser Hüraorrhoidalfluss wiederholte «ich wäh- 
rend de» Juni noch einigemal. Diese erwünschten Hoff- 
nungen wurden Ende Juni durch das Erscheinen eines 
LungenbluUturzes , welcher sich im Juli uoch 3mal er- 
neuerte, wobei jedesmal gegen 4 bis 6 Unz. hoebrotheq 
schäumenden Blutes entleert w urden, vereitelt. Man suchte 
durch Anwendung von Blutegeln an den After, innerlich 
durch den Gebrauch von Aloe , Flor, aulph , Schröpf- 
köpfe an die innere Fläche der Schenkel u. s. w. die 
Hämorrhoiden hervorzurufen, allein vergebens, vielmehr 
trat jetzt noch das Luogenleideu als Phlhisis pulmon. tu- 
berc. hervor, mit erwähnten Leiden der Leber verge- 
sellschaftet, welche jetzt beim Schwinden des Fette» bes- 
ser untersucht werden konnte. Man fühlte deutlich den 
linken Leberlappen angeschwollen n. die ganze Leber 
erschien ia einem vergrösserten Zustande. Pat. besuchte 
nun gegen Milte Juli das Bad Cannstadt, welche» sie 
theils aua Sehnsucht nach ihrer Heimath, theils einer ent- 
standenen Febr. tertiana wegen , nach 3wöcbentl. Auf- 
enthalte auf Anratben eine» dortigen Arztes verlies». Bei 
ihrer Uückkunft fand Vf. dieselbe sehr abgemagert, von 
schmutziggelbeiu Aussehn u. in höchst trauriger Gemüths- 
stimmung. Die Symptome des Lungenleidens waren noch 
mehr hervorgetreten u. ausserdem eine Febr. tertiaua 
vorbauden, welche ihre Anfälle alle andere IJage Mor- 
gens 10 Uhr begann u. Nachmittags 1 Ubr endete. Auch 
die vergrösserte Leber war in gleichem Zustande. Re- 
•olventia schienen jetzt die einzigen Mittel zu sein , von 
denen man noch etwas erwarten konnte. Die Tertiana 
mittel« Chinin zu unterdrücken, «chien nicht vortheil- 
haft, da gern Wechselfieber bei Anschwellungen der Le- 
ber vorteilhafte Wirkungen auf dieses Organ äussern. 
Alle diese Arzneien waren jedoch nicht im Stande, daa 
Wcitervoranschreiten dieser Krankh. zu verhindern, viel- 
mehr nahm das erwähnte Wechselfieber nach 2mon»tl. 
Dauer mehr den Charakter der Febr. hectica an u. auch 
das Lungenleiden machte bedeutende Fortschritte. Ea 
kamen femer Erscheinungen von Cardialgie u. Erbrechen, 
da» »ich öfters des Tsgs, besonders nach dem Genüsse 
von Speisen einstellte, hinzu, u. daher rühren musste, 
da&s die bedeutende Vergrösserong der Lebereinen Druck 
auf den Magen ausübte. Mittel» des Stethoskops hörte 
man (Ende Octbr ) ausser 8chleimrasseln, Pectoriloquie 
auch Kälo crepitant; es entstanden zur Nachtzeit heftige 
Albniuiigsbescbw erden u. Schlaflosigkeit« Wiederholt 
auf die rechte Seite der Brust angesetzte Blutegel u. 
Vesicantien erleichterten das Bruslleiden in etwas, nebst 
der Anwendung von Narcotic. u. auflösenden Mitteln , 
obg'eich die Kräfte der Kranken durch das bekt Fieber 
u. die im Novmbr. entstandenen Nachtsch. weisse sehr 
beruntersanken. Die Kranke wünschte eine weitere Con- 
sultation mit 2 anderen Aerzten, welche in Ueberaus tim- 
niung mit des Vf. Ansicht über die Natur dieses compli- 
cirten Uebels ebenfalls erwarteten, das« von reaolviren- 
den Mitteln noch am meisten zu hoffen sei , weshalb daa 
im Consijio vorgeschlagene Marienbader Wasser getrun- 
ken u. ausserdem für den Fortgebrauch des früher ver- 
ordneten Pulvers aus Magist. bismutb., Castor. et Extr. 
opü aquo«, der cardialg. Erscheinungen u. de» Erbrechen» 
wegen, für den Fall de» Erscheinens, gestimmt wurde. 
Aeusserlich wurde eine Ableitung mittels Application 
zweier Moxen auf die Lebergegend hervorgebracht, o. 
während der ganzen Dauer der Krankh. in Eiterung er- 
halten. Nach 2 Wochen war man genöthigt , das Ma- 
rienbader Wasser auszusetzen, da es eine Diarrhöe her- 
vorbrachte, welche man nicht beabsichtigte , u. die oh- 
nedicss äusserst entkräftete Kranke noch mehr schwächte. 
Man beschränkte sich daher bei dem Weitervoranrückcn 
des Lungeiiieidens, nachdem man mittels des Stethoskop» 
Höhh-nrasseln u. metall. Klingen , u. jetzt auch auf der 
linken Seite der Brust Pectoriloquie hörte , darauf, nun 
symptomatisch zu verfahren , beschwichtigte den be- 
schwerlichen Husten mit Dccoct. caragecn in Verbindung 
mit Aq. lauroc, die Nachtschweisse mit Sacch. saturn. 
u. gab des Abend» Opiom, mittel» welcher Mittel die 
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Kranke ibr Leben bis Anfangs Mai fristete, wo ein 
hinzugetretener Hydrops u. Diarrhoe demselben unter 
harten Qualen ein Ende machten. Die 24 St. nach den 
Tode angestellte Section gab folgende Resultate. Die 
nach allen Seiten mit der Pleura u. dem Diaphragma ver- 
wachsene rechte Lunge im Innern durch vollkommen er- 
weichte Tubcrkclmasse durch u. durch destruirt ; die 
linke Lunge nur in ihrem obern Drittlheile verwachsen, 
n. eine tubercul. Kxcavation enthaltend , sonst gesund ; 
der Herzbeutel durch eine röthlicht - gelbe, wässrichte 
Flüssigkeit ausgedehnt , das Herz schlaff u. welk ; in 
«einen Vorhöfen, so wie in den grossen Gefässen dunkel- 
rothes gettocktes Blut. Die sehr grosse Leber füllte das 
rechte u. liuke Hypochondrium vollkommen aus u. reichte 
«ehr weit nach uuten hin , hatte auf der rechten Seite 
die rechte Niere aus ihrer Lage gedrängt, nach links 
gegen die Milz dasselbe thuend ; der Querdurchmesser 
der ganzen Leber betrug 14", der gerade des rechten 
Leberlappeos 6£"; die äussere Farbe der Leber blass 
braunröthlicht, nur der untere scharfe Rand 4 Finger 
breit grau- blau, auf der convexen wie auf der coneaven 
Fläche ; die Substanz der Leber im obern Tbeile eine 
fette, schmierig- weisslichte Masse bildend, dagegen un- 
ten , dem grau - blauen Rande entsprechend , mehr fest, 
blutreich a grobkörnlcht ; die verdickte Gallenblase ent- 
hielt 2 auf einander gelagerte, zusammen die Gestalt ei- 
nes Taubeneines abgebende grünschwarze Concremente, 
umgeben mit etwas weniger dünner schmieriger dunkel- 
tcbwärzlicht-grüner Galle; das Gewicht des grössern be- 
trug 3 Drachm , das des kleinern 1 Drachme u. 2 Scrup., 
zusammen £ Unze u. 2 Scrupel 1 ). Die Milz gross, ihre 
Substanz breiartig u. aufgelockert; die rechte Niere ver- 
grössert u. rundlich mit ausgedehnten Nierenbecken n. 
Uretheren, in gcringerm Grade in der linken Niere | in 
den Urethereu u. auf dem Blasenhalse viel Schleim. Der 
Magen klein , seine Schleimhaut punktirt, geröthet, stel- 
lenweise, besonders am kleinen Bogen, stark angewul- 
atet; die 8chleimhaut des Duodenum ebenfalls lebhaft 
^geröthet, ebenso im obern Theile des Jejunum , gegen 
die unteren Tbeile desselben sich vermindernd; die Pey- 
erschen Drüsen im Ganzen massig aufgelockert; im Ileum 
6" von der Bauhinischeu Klappe entfernt, finden sich 
einige einzelnstehende Geschwüre von der Grösse einer 
Linse ; gegen die Bauhin. Klappe hin vervielfältigen 
sieb diese Geschwüre u. werden an Unfang grösser; auf 
der Bauhin. Klappe selbst steht eine grosse Gruppe 
von Geschwüren, von der Grösse einer Linse bis zu der 
eines Silbergroschens, alle haben gezackte Ränder, sind 
bald mehr rund, bald mehr länglicht u. nngleichfarbig, 
bald nur die Schleimhaut interessirend , bald auch die 
Muskularis durchdringend; alle haben einen blauen Grund 
n. einige auf diesem blauen Grunde Erhöhungen ; neben 
diesen finden sich mehrere kleine ruude, linsenartige; 
ähnliche wiederholen sich im Blinddarme; unmittelbar 
auf der Einmündungssteile des Process. vermiformis be- 
findet sich ein Geschwür. Desgleichen ein kleines auf 
dem linken Ovarium ; der Uterus, besonders an der hin- 
tern Wand, blutreich; das Netz u. Mesenterium sehr 
blutreich. [tVürtl. med. Corretp.-Bl. B. IV. Ar. 36.] 

(Schmidt.) 

175. Krampfhaftes Asthma; von R. Tein- 
pleton. An diesem Uebel litt ein Mann, der 
Früher Bole gewesen war u. seit einiger Zeit als 
Taucher im Hafen von Portsmotith mit Auffindung 
versunkener Schifisgüter beschäftigt ist. Nachdem 
er zum $. Male mit der Taucherglocke unterge- 
taucht hatte, verlor sich seiu Leiden, u. ist nie 



1) Ret etner an Arthritis vaga verstorbenen 34 J. alten 
Jiinclrau fand lt. einen analogen. 2 Drachin. I Scrup. schweren 
(UHrnetein , welcher die Gallenblase ausfüllte, die tibrig.it« vnn 
Galle leer war. Sowohl dieser wie die eben erwähnten Oallcn- 
Mcitic nrb*t dem Dariukaiiul« »iud im auat. pathol. Museum 
di. Wurtt. arstl. Verein« denoalrt. 



wiedergekehrt. [Lond. med. Gaz. Fol. XKII. 
March 26, 1836. J (ScheMatur.) 

176. Magenerweichung bei einem Erwaclme- 
nen; beobacht. vom Begimenlsarzte Dr. Klein 
in Stuttgart. 

Ein 20 J. alter Schmidt von hagerer u. et was schwäch- 
licher Constitution , der schon früher häufig gekränkelt, 
namentlich oft an Kopfschmerzen gelitten halle, erkrankte 
wenige Tage nach seiner Einstellung zum MUilair u. 
klagte, als er am 24. März in das Spital gebracht wurde, 
über allgemeine Mattigkeit, Eingenommenheit des Ko- 
pfes u. Druck in der Siirnc , hatte bereits 2mal eine 
saure schleimige Flüssigkeit erbrochen, keinen Appetit, 
überhaupt Verdauungsbeschwerden, saures Aufstoßen, 
dabei jedoch eine reine u. feuchte Zunge, grossen Durst, 
eine nur wenig erhöhte Hauttcmpcratur , einen schnel- 
len u. kleinen Puls. Rücksichtlich seines Getuüthszu- 
standea schien er an Heimweh zu leiden. Am 2. Tage 
halten sich zu eben angeführten Krankheitserscheinun- 
gen noch Schwindel u. besondere Schwere des Kopfs 
gesellt, auch war das Fieber gesteigert, das Erbrechen 
jedoch uicht wiedergekehrt. Trotz einer angemessenen 
antiphlogistischen u. derivativen Behandlung blieb der 
Zustand des Kranken am 3. u. 4. Tage sich gleich. 
Im Gegentheil Schwindel u. das Gefühl von Druck im 
Kopfe nahmen bis zum 6. Tage zu, der Unterleib wurde 
aufgetrieben u. gegen Berührung empfindlich, Durst u. 
Puls blieben wie sie waren , zum Schlafen kam es fast 
gar nicht. Am 7. Tage war der Unterleib nocb mehr 
gespannt u. sehr empfindlich . am 8. zeigte der ausser- 
ordentlich niedergeschlagene u. schweigsame Kranke eine 
besondere Empfindlichkeit in der Magengegend u. Wi- 
derwillen gegen alle Speisen, klagte noch mehr als bis- 
her über Schwere u. Spannung im Kopfe, steckte letz- 
tern häufig unter die Bettdecke oder licss ihn linker 
Seils herabhängen oder bohrte auch rückwärts mit dem- 
selben in die Kissen u. liess nur sehr spärlich Urin. 
Vergebens waren wiederholte örll. Blutenlziehungen u. 
Calomel angewandt worden , der Zustand liess keine 
Aenderung wahrnehmen. Am 9. Tage wurde der Blick 
starr, der Puls aussetzend u. wenn auch auf ein am 
1 f. Tage verordnetes warmes Bad Schw eiss u. ansehet 
nende Erleichterung eintraten, blieben doch der Puls 
u. das Bohren mit dem Kopfe dieselben. Im weitem 
Verlaufe der Krankh. stellte sich nun auch noch Schluch- 
zen eio u. die Ausleerungen durch Mastdarm u. Harn- 
blase wurden beschwerlich. Am 13. Tage begann Pat. 
zu deliriren u. verfiel darauf in Sopor, der zuweilen 
mit einer eigentümlichen Heftigkeit abwechselte; machte 
er den Versuch, sich aufzurichten , so fiel er nach vorn, 
blieb aber doch frei von krampfhaften Zufällen jeder Art, 
nur der Glanz seiner Augen erlosch gänzlich, ohne dass 
dieselben indess eine andre Veränderung wahrnehmen 
Hessen, als dass sie nach obei gerichtet zu sein schie- 
nen. Der sehr gespannte Unterleib schien besonders 
in der Blasetigegcnd empfindlich geworden zu sein. Um- 
sonst bemühte sich K. , den mittlerweile gänzlich ins 
Stocken gcrathenen Stuhlgang durch Klystire wieder 
herzustellen, eben so vermochte er den Urin, trotz dem 
dass er den Katheter zu Hülfe nahm, erst nach Ausü- 
bung eines starken, mit Schmerzen verbundenen Druckes 
auf den Unterleib zum Abfluss zu bringen. Das Schluch- 
zen nahm immer zu u. verband sich nun auch noch mit 
öfterem Reize zum Erbrechen. Der Puls blieb fort- 
während klein , schnell u. aussetzend. Blasenpflaster 
auf den Kopf, darüber kalte Komentationen, Waschun- 
gen mit verdünnter Salpetersäure, innerlich ein Julap. 
e camphora acetos. mit Valeriana , die bisher versucht 
worden waren , hatten ihre Wirksamkeit versagt. - Am 
15. Tage der Krankheit, den 7. April, fand K. den Kran- 
ken in tiefem Sopor starr ausgestreckt auf dem Rücken 
liegend, mit krampfhaft geschlossenem Unterkiefer nur 
mühsam athmend. Noch nn dem nämlichen Tage, Mit- 
tags 1 Uhr, atarb er. Bei der am andern Tage 
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stellten Section zeigte sich das Cranium im Allgemeinen 
sehr dünn u. an den den Gefällen der Schädelböhle ent- 
sprechenden Stellea ganz durchsichtig. Die Gelasse der 
Dura mater u. Pia mater waren mit Biet überfüllt, ebenso 
säiDcntliche Sinus, zwischen den Hirnhäuten leichtes hel- 
les Exsudat befindlich, die Masse des Gehirns selbst 
auffallend weiss, auf der Basis cerebrl das Infundibu- 
lum weit hervorragend sichtbar , durchsichtig wie eine 
Wasserblase , die Seitenventrikel ungemein ausgedehnt 
u. voll von hellem Wasser, in den Plex. choroid. einige 
Hydatiden enthalten, das Corp. callos erweicht, ebenso 
das Sept. pellucid., der Fornix, der VentrieuL tertius 
ebenfalls nach unten sehr ausgedehnt , an den anderen 
Theilen des grossen Gehirns, so wie an dem kleinen 
Gehirne u. dem verlängerten Marke nichts Normwidriges 
su bemerken. Beide Lungen mit der Pleura coatalis ver- 
wachsen, mit schaumigem Serum u. Blut angefüllt, in 
dem Parenchyma selbst jedoch kein Wasser , das Herz 
normal beschaffen. Nach Eröffnung der Bauchhöhle fand 
Sich (Ins Peritonaeum in seiner ganzen Ausbreitung ent- 
zündet u. zwar sowohl seine äussere als innere Platte, 
welche die Eingeweide überzieht, besonders stark am 
Magen, am stärksten jedoch an der sehr ausgedehnten 
Urinblase, die über eine Hand breit über die 8ymphys. 
oss. pub. emporragte, bei näherer Untersuchung zwar 
an ihrer innern Oberfläche keine Enlzündungsspnren 
wahrnehmen lies«, dagegen mit der Becken wandung ver- 
wachsen war u. den ganzen Beckenraum ausfüllte. Die 
Leber zeigte auf ihrer Oberfläche weisse hirsekorngross« 
Körperchen, die Milz war brüchig*, mit Tuberkeln 
durch säet, der Magen, insbesondere der 8eceus coecus, 
dergestalt erweicht , dass bei der blossen Berührung 
die Wandungen sich in Schleimflocken auflösten, die 
innere Fläche des Magens gegen den Saccus coecus bin 
geröthet, an einzelnen 8tellen das Blut wirklich ins 
Gewebe ausgetreten, der Inhalt des Magens nur trü- 
ber geruchloser Schleim. Der ganze Tract. latestinor., 
der, die Entzündung seines serösen Ueberzugea u. einige 
leichte Intussusceptionen abgerechnet, sonst keine Ab- 
normitäten darbot, enthielt viele Ascariden. Die Nie- 
ren waren zwar mit Blut überfüllt, in ihrem Parenchym 
aber normal beschaffen, ebenso das Pankreas, die Nervi 
pneumogastrici an der äussern Oberfläche ihres Neu- 
rilems mit deutlichen Gefässnetzen überzogen, die Ner- 
vonmasse selbst jedoch unverändert — Dieser Fall 
dürfte schon wegen des seltenern Vorkommens der 
Gastroroalacia bei Erwachsenen von Interesse sein, noch 
mehr aber deshalb, weil er abermals einen Beleg dazu 
liefert, das« das Hirnleiden das primäre ist u. erst 
durch das Aufhören der Thätigkeit des Pneumogastri- 
cus secundlr die Erweichung entsteht. Bei allen Sectio- 
nen an Magenerweichung Gestorbener finden sich die 
Zeichen einer Entzündung des Gehirns o. seiner Häute, 
selbst die Knochen, wenigstens bei Kindern, oft von 
Blut durchdrungen u. blauroth , sehr oft ausserdem bei 
sonst normaler Consistenz des Gehirns eine besondere 
Festigkeit der Poris Varolii U. der Medulla oblongata. 
In dem hier berichteten Falle zeigte sich eine Erwei- 
chung der Platten des Sept. pellucid. u. des Fornix, 
eine krankhafte Veränderung, die wohl auch Folge ei- 
nes chron. Entzündungszustandes sein konnte u. vielleicht 
die Ursache der öfteren Kopfschmerzen gewesen war, 
die der Verstorbene im Leben gehabt hatte. [tVürtt. 
Med. Correspond. - Dl. Bd. V. Nr. 8.] (firacAmonn.) 

177. Plötzlicher Tod durch Blutbrechen; 
von Rob. H unter Tempi«. 

Ein gesund scheinender Mann von 78 J. bekam 
ganz plötzlich Erbrechen von Blut, das in grossen Quan- 
titäten aus Nase u. Mund hervorstürzte u. war sogleich 
todt. Section. Die rechte Lunge war so gross , dass 
sie sich bis in die linke 8eite ausdehnte, von dunkler 
venöser Farbe u. fiel bei Wegnahme des Brustbeine 
nicht zusammen; an ihrer vordem untern Fläche sah 
man einen dunklen schwärzlichen Flecken von der 
Grösse eines Hühnereies, der durch Bluterguss in das 



Zellgewebe gebildet , Q. wenn auch nicht scharf be- 
grenzt, doch der von Laennec so benannten Apople- 
xie der Lungen übrigens ganz ahnlich war ; 2 ähnliche 
Blutanbäufungen sah man an anderen Stellen der rech- 
ten Lunge. Die linke Lunge war ganz klein , zusam- 
mengefallen, für Luft fast ganz unwegsam u. mit dem 
Rippenfelle fest verwachsen; ihre Substanz weich, zer- 
reiblich ; die unteren Theile zeigten ein festes, gelblich- 
tes, halb knorplichtes Gewebe , während die ob cren u. 
mittleren Theile zerstört u. erweitert erschienen ; man 
fand keine phlbis. Tuberkel, sondern die Höhten schie- 
nen durch die Fäolniss der Lungensubstanz gebildet zu 
sein ; die Arterien setzten durch die Höhlen in der Form 
starker faseriger Schnüre hindurch; die linke Lungen- 
arterie fand sich bei Einführung eines Fingers ganz un- 
wegsam u. durch eine feste faSerknorplichte.Substanz ge- 
schlossen. Es scheint diess die Folge früherer Entzün- 
dung , Verwachsungen o. Hepatisation gewesen u. die 
Respiration blos mit einer Lunge vollzogen worden zu 
sein. Das Herz war etwas vergrössert ; der linke Ven- 
trikel sehr hypertrophisch u. wenig erweitert; die Schei- 
dewand der Kammern sehr verdickt; die Aortaklappen, 
durch Ablagerung kalkartiger 8ubttanz verhärtet, schie- 
nen aber hinreichenden Raum für den Durchgang des 
Blutes übrigzulassen ; die Aorta in ihrer ganzen Län- 
ge, wie nicht selten bei alten Leuten, degenerirt o. 
verhärtet. Die Luftröhre zeigte nichts Abnormes ; aus 
der Speiseröhre floss beim Durchschneiden viel Blut aus. 
Der Magen war mit einer grossen Menge schwarzen ge- 
ronnenen, mit Schleim u. halbvcrdauten Speisen gemisch- 
ten Blutes angefüllt u. in der Mitte deutlich zusammen- 
gezogen; seine Schleimhaut war etwas weich, roth u. 
injicirt, 0. von ihr wurde eine Schicht geleeartiges 
durchsichtiges Bhitgerinosel nicht ganz ohne Schwierig- 
keit abgelöst; aber nirgends fand man eine Verletzung 
oder eine Gefässzerreissung , obgleich die Coeliaca u. 
ihre Zweige in ähnlicher Weise wie die Aorta degenc- 
rirt waren. Die Leber war blass, von muscatähnlichem 
Ansehn (outroeg liver) ; die Milz klein , dunkel , zer- 
reibbar. Die Todesursache bestand also in einer Hä- 
morrhagie der kleinsten Gefäsac des Magens, ohne dasa 
eine Zerreissung oder Verletzung statt gefunden hatte. 
[Lond. med. Gas. VA. XV II. March 12, 1836.] 

( Scheidhauer. ) 

178« Seltsame Form verhärteten Schleim»; 
vom Kreisphys. Dr. Zug in Orteisburg. 

Ein 19jähr. Mädchen von Stande litt an 8chleim- 
hämorrhoiden u. klagte über sehr heftige Kreuzschmer- 
zen , Brennen im Mastdarme u. so hartnäckige Versto- 

{fung , dass nach vielen Anstrengungen erst nach 3 bis 
, zuweilen erst nach 5 bis 6 Tagen ganz trockne, 
sehr verhärtete Excremente ausgeleert würden. 8eit 
einigen Wochen waren flberdiess mit diesen Excreraen- 
ten lederartige Concremente abgegangen , welche die 
höcbstbesorgte Kranke für einzelne vom Magen m. von den 
Därmen abgelöste Häute hielt. Ein solches , erst vor 
wenigen Stunden ausgeleertes Stück sah Z. Es war 
breit, 3|" lang, einige Linien dick o. sab ganz wie ge- 
trocknetes dickes Schafieder aus , auch entstand beim 
Reiben ganz das Geräusch, welches man hört, wenn 
man getrocknetes Schafieder reibt. Das Zerreiben er- 
forderte nicht geringe Anstrengung. Uebrtgens erschien 
das eine Ende glatt, wie mit dem Messer abgeschnitten, 
das andre aber franzenartig. — Kühlende, eröffnende 
Mittel bei zweckmässiger Lebensweise, namentlich reich- 
lichem Wassertrinken, öfteren Obstspeisen, Suppen von 
gesäuertem Weisskohl u. S. w. U. häufiger Bewegung im 
Freien beseitigten die hartnäckige Verstopfung, been- 
digten zugleich die Bildung u. Aasleerung der erwähnten 
Concremente u. stellten so die Kranke völlig wieder her. 
[Med. Zeit. 9. V.J. H. in Pr. 1836. Nr. 25.] (KseseAft«.) 

179. Statistische Untersuchungen zur Ge- 
schichte der Epilepsie u. Hysterie; von Beau, 
Interne im Neckarapitale. Der Vf. bat seine Stel- 
19 • 
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lung im J. 1858 als Eleve inlerne in der Section 
der Epileptischen in der Salpelriere benutzt, um 
mehrere Punkte in Bezug auf die Epilepsie u. 
Hysterie genauer zu bestimmen. Die Resultate, 
die er gewonnen bat , sind von 273 Fällen ent- 
lehnt , die von dem VT. iheils nach dem , was er 
selbst gesehen, theils nach dem, was er weniger 
von den Kranken selbst, als von den Anverwan- 
dten derselben u. den Angestellten in dieser Section 
erfahren hat, aufgezeichnet worden sind. Von 
diesen 273 Personen halten 260 Anfalle mit oder 
ohne Schwindel, 219epilept., 19 hyster. Anfälle ; 
10 halten zu gleicher Zeit epilept. u- hyster. An- 
falle u. 12 Anfalle, die aus epilept. u. hyster. Sym- 
ptomen zusammengesetzt waren ; 13 litten blos 
an Schwindel. Dans die Epileptischen weit zahl- 
reicher sind als die Hysterischen, rührt duber, 
dass die Hysterischen nur selten u. gleichsam aus- 
nahmsweise in die Salpctriere aufgenommen wer- 
den. Aus Obigem geht hervor, dass die Cotnpli- 
cation der Epilepsie mit der Hysterie oder die 
Hysteroepilepsie 2 besondere Formen darbietet. 
Es finden nämlich bei einer u. derselben Person 
die epilept. u. hyster. Anfalle gesondert statt, 
öderes bestehen' die immer identischen Anfälle 
aus epilept. u. hyster. Erscheinungen im betriebt, 
liehen Verhältnisse. — Von dem epilept. Anfalle 
u. dem epilept. Schwindel. Der epilept. Schwin- 
del u. der epilept. Anfall sind 2 Gruppen von Er- 
scheinungen, die meistenteils bei den an Epi- 
lepsie leidenden Personen zusammen vorkommen, 
bei dem Anfalle stösst das Individuum einen 
Schrei aus u. fällt etnpfindungs- u. bewusstlos 
nieder. Die Muskeln sind unbeweglich u. befin- 
den sich in einem Zustande von tetan. Steifigkeit; 
die Respiration ist aufgehoben, die Venen sind 
angeschwollen, das Gesicht zeigt einen congesti- 
ven Zustand, der Puls ist schwach u. klein. An 
die Stelle der tetan. Steifigkeit der Muskeln tritt 
bald ein Wechsel von Zusammeuziehung u. Er- 
schlaffung, der vorzüglich im Gesichte sich offen- 
bart , anfangs geringfügig , später ausgedehnter 
ist u. nahe auf einander folgt. Das Individuum 
wirft satzweise Speichel u. schaumigen Schleim 
aus, die Respiration beginnt wieder mittels der 
convulsiv. Bewegungen der Inspirationsmuskeln; 
die Venen entleeren sich, die Congestion des Ge- 
sichts verschwindet, der Puls wird stärker. Nach- 
dem die Convulsionen gänzlich aufgehört haben, 
geht die Respiration auf eine breite u. tiefe Weise 
mit einem deutlichen Schnarchen vor sich ; das 
Gesicht ist bleich , entstellt ; endlich verschwin- 
det das Schnarchen u. die Intelligenz kehrt all- 
mälig mit der Sensibilität wieder zurück. Es 
bleibt ge wohnlich nur eine ausserordentliche 
Muskelermattung, Kopfschmers u. Stumpfsinnig- 
keit zurück, ohne dass der Pat. sich im gering- 
sten des Vorgefallenen bewüsst ist. Diese Sym- 
ptome lassen sich leicht in Perioden abtbeilcn, 
die zum Theil von einander abhängen u. deren 
Dauer nicht gleich ist. So lassen sich unter die 



erste die t elanische oder tonische Periode die 
Steifigkeit der Muskeln, das Aufgehobensein der 
Respiration, das Angeschwolleusein der Venen, 
die Congestion des Gesichts , die Kleinheit des 
Pulses bringen ; ihre Dauer beträgt 5 — 30 Minu- 
ten. In die zweite, spasmodische oder klonische 
Periode geboren der klon. Krampf, die Wieder- 
kehr der Respiration, das Satzweise Auswerfen 
des Speichels, die. Verminderung der Anschwel- 
lung der Venen, der violetten Turgescenz des 
Gesichts, die Entwicklung des Pulses; sie dauert 

1 bis 2 Minuten. In der dritten, der Periode des 
Sv/uiarcheus finden sich das Schnarchen, <)ie 
blässe, die Entstellung des Gesichts; sie dauert 
6 — 8 Minuten. Die vierte endlich umfasst die 
Wiederkehr der Sensibilität u. der Intelligenz; »ie 
beilägt 10 Min. bis ^ Stunde. Der Schwindel 
variirt hinsichtlich seiner Form u. Dauer so be- 
deutend, dass sich schwer eine allgemeine Be- 
schreibung davon geben lässt. Am gewöhnlich- 
sten zeigt sich der epilept. Schwindel folgend er- 
massen: das Individuum hat noch Zeit , sich zu 
setzen, oder fällt oder knickt zusammen; sein 
Gesicht ist bleich , unbeweglich; die Augen sind 
fixirt oder verstört, oder es zeigt sich auch ein 
leichtes Zittern in den oberen Gliedmassen u. im 
Gesichte; es verharrt einige Zeit in diesem Zu- 
stande; allmälig regt es sich wieder, steht mit 
einer staunenden Miene auf, sucht um sich herum, 
will sich auskleiden, stösst oft nicht gehörig ar- 
ticulirte Worte aus u. sucht sich von den Perso- 
nen , die es halten , loszumachen ; lässt man 
es los, so hat sein Gang etwas Aebnliches mit 
dem eines an Veitstanz Leidenden u. es athlägt 
manchmal diejenigen, die es auf* seinem Wege 
findet; endlich kehrt die Intelligenz wieder, das 
Individuum ist ermattet, schämt sich u. erinnert 
sich oft eines Theiles von dem, was ihm begegnet 
ist. Diese Gesammlheit von Erscheinungen dauert 

2 bis 3 Minuten; das Delirium ist stets düsler 
oder selbst wülhend } nur in 5 Fällen fand La- 
chen u. Singen statt, betrachtet man die Erschei- 
nungen, welche die eben beschriebene Form von 
Schwindel ausmachen, näher, so lassen sie sich 
auf einen vollständigen oder unvollständigen Ver- 
lust der Bewegung u. Intelligenz u. sodann auf 
eiue Verkehrtheit des Willens, auf ein Delirium, 
welches an den nervöseu Zustand erinnert, den 
mau bei manchen Fiebern unter dem Namen Cur- 
pholugü beobachtet, reduciren. Der Schwindel 
ist demnach eine Gesammlheit von Symptomen 
vou Epilepsie u. Seelenstörung u. stellt zwischen 
diesen beiden Affectionen eine Beziehung auf, die 
sich nicht bestreiten lässt. Der Schwindel kann 
mit den Anfällen von einer Hysterie zusammen- 
treffen. Diese Complication bildet eine 3. Varie- 
tät von Hysteroepilepsie. Alle Schriftsteller stim- 
men über die Gefährlichkeit des Schwindels in 
sufern übercin , als er so zu sagen das epilept 
Uebel fixirt, es weniger heilbar macht u. mehr 
der Verrücktheit nähert. Was das Verhältnis* 
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der Häufigkeit des Schwindel* zu der der Anfälle anfalle, Verstimmungen de« Appetits, V * r8l,d '- 
betrifft , so ist der Vf. zu folgendem Resultate mögen im Charakter u. s. w. üer Vf. bat auch 
gelangt : 



die Beziehung des Schreie« zu den Vorläufern er- 
forscht. Von 42 Epileptischen , die ihn im Be- 
ginn des Anfalls ausstiessen, hatten 38 keinen 
nahen Vorläufer gehabt; man muss also den 
Schrei als einen plötzlichen Ausdruck der U eber- 
rasch ong der niederlallenden Person ansehen, u. 
darf ihn nicht zu den eigentlichen Erscheinungen 
kann plötzlich eintreten oder des Anfalle«, an deren Spitze man ihn g«>»öbn- 
nle Vorboten haben, die »eilen l»ch stellt , zählen. Wiederkehr der Anfülle am 

der Tvg* °der der Nacht. Die epilept. Anfalle 



Personen, die an Anfüllen u. an Schwindel litten 206 

— bei denen der Schwindel sich öfter als die 

Anfälle zeigten 1,15 

— weniger oft als die Anfälle 27 

— ebenso oft als die Anfalle 45 

Kill _. 19 

206 



Der Schwindel 
auch nahe u. entfernte 

denen des Anfalles gleichen , mit welchen — 
Schwindel bei einem u. demselben Individuum » m Ta 8 e u - in der »acht in fast gleichem 
vorkommt. Endlich kann er sich blos am Tag« Verhältnisse ein, wahrend die hysterischen nur 
oder blos in der Nacht einstellen. Diess ist, was •« Tag« sich einstellen, oder wenn sie manchmal 
der Vf. von dem Schwindel zu sagen weiss. Die «*ea NachU »l»" ^n^n, so geschieht es wenig- 
folgenden Uebersichteo betreiren nur die epilept. »»cht im Schlafe. Die Wiederkehr der epi- 
u. hyster. Anfalle oder gewisse Punkte der Epi- '«P*- Anfälle während des Nachts u. im Schlafe 
lepsie u. Hysterie im Allgemeinen betrachtet. Ein. g»«bt nach dem Vf. im Allgemeinen ein« schlimm« 



fache u. "zummmengeeetzte Anfälle. Wenn die Prognose, indem sie auf einen gefährlichen epi. 
Anfälle während eines beträchtlichen Zeitraumes lept. Zuatand hindeuten. Wiederkehr der An. 
unreiner nach dem andern auftreten, so nennt Am häufigsten findet die W.ede. kebr mo- 
man den Anfall einfach. Wiederholen sie sich »aH' ch staU » * war » owohl tl,e *y*\*™> ül « 
mehrere Male nach einander, so nennt man den Epilepsie, indessen giebt es ausser derhab.luei- 
Anfall zusammengesetzt oder mit J'arosvsmen. »«" Wiederkehr des Anfalles ein Menge zufälliger 
Die Paroxysroen des zusammengesetzten Anfalle« Umstände, die sie hervorbringen können , ww 
sind in der Kegel kürzer als der einfache; ihre *• B. «in Verdrus. u.s.w Das Hinfallen der Epi- 
Zahl steigt manchmal bis auf 15 oder 20; sie sind Optiker findet auf verschiedene Stellen desKor- 
meistentbeiis durch besondere Erscheinungen, z. B. P«" dachen der Epilepsie u, der Uysle- 
ein düstres Delirium, Ideen von Selbstmord, rie. Als Ursachen nimmt der Vf. d.e verschiede- 
Schwindel, Coma u. s. w., unter einander verbun- nen Umstände an , die einen unmittelbaren oder 



den. Die epilept. Anfälle sind meistenteils ein- 



mittelbaren Einiluas auf die Entwickelung der 



fach , die" hy.Ve'rV dagegen ~zu*~a~mmengesetzt, was ; als zweifelhafte belrach- 

nnt der Ansicht der Schriftsteller übereinstimmt. ™ er «olche, wo dieser E.nfiuss nicht wahrsebem- 
Vorläufer der Anfülle. Die Anfälle können plötz- 
lich u. unvermulhet eintreten, oder sich durch 
Vorläufer ankündigen. Nahe Vorboten nennt der 
Vf. diejenigen, die unmittelbar vor dem Anfalle 
eintreten, u. entfernte solche, die ihm um eiuige 
Stunden, einen oder selbst mehrere Tage voraus, 
gehen. Als allgemeine Regel lässt sich aufstel- 
len, dass einem u. demselben Anfalle niemals nahe y^Xe'jnen der' Regein 3 
entfernte Vorläufer zu gleicher Zeit voraus- Kritisches Alter . . 5 



heb war. 

Ursachen der Epilepsie: 

Furcht 105 Masturbation 

— in einem Traume 1 
Verdruss .... 16 

Freude 3 

Gemutbsbewegung 3 
Anblick eines Epilepti- 
schen 4 



u 



gehen. Die epilept. Anfälle wurden ungefähr zur Fall aaf den Kopf 
Hälft«* durch nahe Vorboten angekündigt, ein Re- 
sultat, was dem von Georg et erlangten wider- 
spricht, denn nach diesem sollen die Epileptiker 
unter 100 nurÖmal Vorboten haben. Die hyster. 
Anfälle treten niemals oder fast -niemals ohne 
Vorläufer auf. Die Dauer der nahen Vorläufer 
ist in der Regel sehr kürzet bis 2Secund.; die 
der entfernten weit beträchtlicher , von einigen 
Stunden bis zu einigen Tagen variirend. Die na- 
hen Vorläufer der hyster. Anfalle dauern gewöhn- 



. . 3 

Wochcnhett ... I 
Couvulaionen von Kind- 
heit an . ... Ii 

Iohne Ursa- 
che . . 12 
mit Fnrcht 
der Mutter 5 
Unbekannte oder zwei- 
felhafte Ursachen 56 

Ursachen der Hysterie: 

Fnrcht 10 Kritisches Alter . . t 

Verdruss .... 4 Anblick eines Epilepti- 
Urmlücklictae Liebe . 1 «*hcn . . . . . [ 
Erscheinen der Kegeln 1 Uubekannte Ursache l 
Ursachen der epilept. u. hyster. Anfälle: 



lieh 1 bis 1 Stunde. Die Natur der Vorläufer va- 

riirt ausserordentlich, doch lässt »ich im Allge- Ursachen der Anfälle, die au» »; h l tttr ' 

die nahen in ör.l. Senaatio- Symptomen iu.smmeoge.ettt waren. 



Furcht . . . . 1\| 
Erscheinen der Regeln 1 J ~ 
Aufenthalt ind.Salp<Uri-f < 

ereod. Nachahmung 5f 
Angeborene . . . 1 \ £ 
Uubekannte Ursache 2]g 



Furcht . . . . C 
Angeboren od. Furcht 

der Mutter . . l! 
Verdnms ... 21 
Gemüthsbewegung 1 



3 



meinen sagen oass u.e naucn in or... o«n»uu- Anblick einesBpilepÜschen l 

nen u. die entfernten m Modificationen des all- "^russ '. '. '. 2 Unbekannte oder iweifel- 

gemeinen Zustandes bestehen. Die erslei en sind versuchter Selbstmord' 1 hafte Ursachen • » \ 

Vapeurs, Frösteln, Hitze,, die von den Extrcmi- 273 
täten zum Kopfe steigen, die letzteren Erstickungs- 
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Unter den an epilept. u. hyster. Anfallen lei- 
denden Personen wurden 5 während ihres Aufent- 
haltes in der Salpetriere von Epilepsie befallen; 
bei allen mit Ausnahme einer Einzigen hatte sich 
die Hysterie zuerst eingestellt. Lebensalter, in 
welchem sich die Epilepsie u, die Hysterie einge- 
stellt haben, Aus der mitgeteilten Tabelle er- 
giebt sich , dass die Epoche der Menstruation 
diejenige ist, wo die Epilepsie u. die Hysterie 
in grös8tetn Verhältnisse eingetreten sind. In 
dem Alter von 30 J. hat sich die reine Epilepsie 
bei 9 Individuen eingestellt, während die benach- 
barten Lebensalter weit weniger aufzuweisen ha- 
ben. Kon dem mittelbaren oder unmittelbaren 
Einflüsse der Ursachen auf das Erscheinen der 
Krankheit. Der Umstand, welcher als Ursache 
einwirkt, kann unmittelbar die epilept. u. hyster. 
Affection zur Folge haben oder auch von ihr durch 
einen grossem oder geringem Zwischenraum ge- 
trennt sein. In diesem letztern Falle aber sind 
gewöhnlich besondere Erscheinungen vorbanden, 
wie Kopfschmerz, Zittern, Ohnmächten u. s. w., 
die eiue Art Verbindung zwischen der Ursache u. 
dem Eintritte der Krankh. herstellen u. die man 
als Incubationssymptome betrachten kann. Aus 
der vom Vf. mitgetheilten Tabelle ergiebt sich, 
dass die unmittelbare Entwickelung der Epilepsie 
gewöhnlicher als die mittelbare ist, ungefähr um 
ein Drittel ; während sie bei den Hysterischen fast 
ein gleiches Verhältniss zeigen. Erblichkeit. Eine 
Erblichkeit Hess sich bloa in 28 Fällen von Epi- 
lepsie u. in 3 Fällen von Hysterie darlhun. In- 
dessen ist hier, wie der Vf. selbst gesteht, Täu- 
achung möglich, da die Kranken u. selbst die 
Verwandten nur ungern gestehen, dass die Epi- 
lepsie in ihrer Familie erblich sei. Paralyse u. 
Seelenstörung als Complication der Epilepsie. Es 
fand 25mal Hemiplegie statt, u. zwar gewöhn- 
lich mit beträchtlicher Atrophie der gelähmten 
Gliedmassen; die meisten waren das Resultat von 
Convulsionen in der Kindheit, von Gehirnfiebern. 
Gewöhnlich ist die Sensibilität in der Gliedmasse 
nicht vernichtet. Bei 3 Personen war die hetni- 
plegische Seite der Sitz von ziemlich lebhaften 
Schmerzen nach dem epilept. Anfalle. Bei einer 
vierten ging der Schmerz unmittelbar dem Anfalle 
voraus, dessen Vorläufer er war. En dlich wa- 
ren bei mehreren die Gesichtszüge während der 
Krampfperiode des Anfalls nach der Seite der Pa- 
ralyse verzogen. Ausser diesen fixen u. perma- 
nenten Paralysen giebt es andere bewegliche u. 
vorübergehende; allein diese kommen nur nach 
den hyster. Anfällen vor; sie finden meistentheils 
mit völligem Verluste der Sensibilität u. Bewegung 
atatt. Was die Complication der Epilepsie mit 
den verschiedenen Arten von SeelenstÖruug be- 
trifft, so kann der Vf. darüber nichts Vollständi- 
ges liefern, weil, wenn die Seelenstörung ein- 
trat, die Epileptiker in die Abtheilung der Gei- 
steskranken kamen. Es finden sich daher nur 
33 Fälle, nämlich 9 von Anfällen unabhängige 



intermittirende Manien ; 14 Manien , die nach 
den Anfällen oder nach dem Schwindel eintraten; 
6 Manien, die sich während der Anfälle mit Par- 
oxysmus einstellten; 4 intermittirende Melancho- 
lien mit Neigung zum Selbstmorde. Alle diese 
Fälle von Seelenstörung gehörten der Epilepsie 
an, mit Ausnahme vou 2, die in der Zwischen- 
zeit der Paroxysmen von hyster. Anfällen eintra- 
ten. Verhältnis« des Erscheinens der Menstrua- 
tion zur Entwickelung der Epilepsie u. der Hy- 
sterie. Von 227 Individuen, die in dieser Hin- 
sicht beobachtet worden sind, hatte bei 110 die 
Menstruation vor Entwickelung der Krankh. statt 
gefunden, bei 82 war die Entwickelung der Krankh. 
der Menstruation vorausgegangen , u. bei 35 tra- 
ten die Menstruation u. die Krankh. in demselben 
Jahre ein. Von diesen 3 Kategorien hat der Vf. 
das mittlere Verhältniss des Alters der Menstrua- 
tion genommen u. es für die erste 14 I. \ \, für 
die zweite 16 Jahre u. für die dritte 14 J. \\ ge- 
funden. Dieses Resultat bestätigt also die Meinung 
der Schriftsteller, dass nämlich die Epilepsie die 
Epoche der Menstruation verzögert. Vom Zu- 
stande des Pulses. Das mittlere Verhältniss des 
Pulses variirt wenig nach den Lebensaltern, von 
80 bis 86 ; so unbedeutend aber auch diese Va- 
riation ist, so ergiebt sich doch aus der beige- 
fügten Tabelle, dass seine Häufigkeit in umge- 
kehrtem Verhältnisse zum Alter steht. Dieses 
Resultat steht also dem entgegen, welches Mi- 
tivie u. Leuret bei den Geisteskranken er- 
halten haben u. widerspricht ihrer Meinung, dass 
der Puls im directen Verhältnisse zum Alter stehe. 
Zu gleicher Zeit aber schränkt es die alte Idee ein, 
dass der Puls um so schneller sei. je jünger man 
ist. Einfluss der atmosphär. Veränderungen 
auf die Entstehung der Anfalle. Vf. konnte 
trotz genauer Untersuchungen keinen atmosphär. 
Einfluss auf die Entstehung der Anfälle ermitteln. 
\Archiv. gin. de Paris. Juillet 1836-J (Schmidt.) 

180- Delirium tremens bei einem Biertrin- 
ker; von Dr. Voigt in Leipzig. 

Ein junger Mensch war als Lehrling zu dem Brannt- 
weintrinken verführt worden, o. später als Commis in 
das Laster der Tranksucht , das einzige , welches ihn 
bis zu seinem Tode beherrschte, verfallen, zufolge des- 
sen er schwer erkrankte , namentlich ein solches Zittere 
der Füsse bekam , dass er nicht zu gehen vermochte. 
Nach einer mehrwöchentl. Behandlung hielt ihn die 
Furcht vor einem Rückfalle von dem Branntweintrinkea 
zwar zurück, allein ertrank nun Bordeaux- Weine (täg- 
lich etwa 3 Flaschen). Da indess diese Ausgabe für seine 
Casse zu gross wurde, er aber seinem Vorsatze , sich 
der geistigen Getränke ganz zu enthalten , bald wieder 
untreu ward, trank er Rum. Alle Vorstellungen hierge- 
gen blieben fruchtlos ; weshalb Vf. das Getränk mit 
Brechweinstein versetzen Hess. Uebelkeiten , Erbre- 
chen n. die Furcht , er werde wieder zum Liegen kom- 
men , hatten endlich den erwünschten Erfolg, allein Pat. 
vermochte die Entbehrung nicht lange zu ertragen , u. 
ging nun zu dem Biertrinken über. So lange er massig 
trank, blieb sein Befinden erträglich, bald witterte er 
jedoch eine Sorte Bier aus, die ihm vorzüglich mun- 
dete u. worin er nun ebenfalls extravagirte. Er bachte 
es in Kurzem dahin, dass er, wegen Zittern der Hände 
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nicht eher schreiben konnte, bia er getrunken hatte; 
weshalb er schon des Morgens 8 Uhr begann. Er trank 
keinen Tag unter 8 Kannen u. kam des Mittags u. Abends 
stets betrunken nach Hause. Er trieb nun das albcrn- 
»ste Zeug, oder weinte o. jammerte , konnte vor Mitter- 
nacht nie einschlafen o. hatte, wenn ja, einen schreck- 
lich unruhigen 8chlaf, war dann am Morgen erschöpft 
u. verstört , hustete u. hatte unter peniblem Würgen 
Schleimerbrechen. Zu vielen flüssigen Stühlen, Appetit- 
losigkeit, Zittern der Hände gesellten sich in der Folge 
Hean^stigung, stetes Schwitten des Kopfes, di« gerö- 
theten Augen traten ungewöhnlich hervor, die Pupill« 
ward verengert. Pat. erkannte nun wohl die Wahrheit 
der ihm gemachten Vorstellungen, entgegnete aber, er 
müsse trinken, weil er sonst nicht arbeiten könne, o. 
wolle daher lieber sterben, als aufhören an trinken. Den 
17. April nahm der chron. Säuferwahnsinn einen acuten 
Verlauf. Dein heftigen Erbrechen u. Laxiren wurden 
Pulveres aeropbori ohne, später eine Oelemulsion nebst 
Laudanum mit Erfolg entgegengesetzt, der grossen u. 
allgemeinen Gereiztheit ein Adcrlass (12 Unzen) am Arme, 
der völligen Schlaflosigkeit, den Delirien u. Sinnestäu- 
schungen Sstündl. 1 Gr. Opium. Der Zustand ward nur 
erst dann etwas ruhiger , als es am 20. gelungen war, 
Eisumschlage auf dem Kopfe zu erhalten. Ausserdem 
ward mit Hinweglassung des Opium eine Solutio tartari 
emetici gereicht u. am 21. ein Vesicator in den Nacken 
gelegt. Den 23. schien der Zustand bis auf einen Status 
gastricus beseitigt. Den nächsten, den 8. Tag der Krankh. 
entzündete sich die Aderlass wunde, welche Pat. schon 
am 20. aufgerissen hatte , u. der Arm schwoll bis zur 
Schulter. Die Delirien kehrten zurück, u. wurden so 
tobend, dass Pat. kaum zu zwingen war. Samratliche 
Mittel blieben ohne sichtbare Wirkung, PaU delirirte 
bis zum 27. April fort, wo er im 37. Lebensjahre schmer- 
zend verschied. Die Leiche war 14 St. nach dem Tode 
entsetzlich geschwollen , u. schon in Faulniss begriffen, 
60 dass die Section unstatthaft wurde. 

In diesem Falle war also das Delirium tre- 
mens durch 3 Jahre lang fortgesetztes Schweden 
in einer Art Doppel- oder Lagerbier entstanden. 
Zwar hatte Pat. früher auch Branntwein getrun- 



ken , u. mochte hierdurch vielleicht das Ge- 
fäss- u. Nervensystem schon feindselig ergriflen 
sein , allein es lagen zwischen dieser u. der spä- 
tem Bierperiode 5 — 6 Jahre dazwischen. Auf 
die nahe liegende Frage: ob Pat. nicht gleichzei- 
tig Branntwein getrunken habe, Iässt sich bei der 
überaus grossen Offenherzigkeit u. dem Vertrauen 
des Kranken zur Heilkunde, u. da Leute, welche 
starke geistige Biere trinken , überhaupt keinen, 
oder doch nur ausnahmsweise Branntwein trin- 
ken, zuversichtlich mit Nein antworten. [Summa- 
rium, Bd. IL Uft. 4. 1836.] (Hacker.) 

181. Anhaltende Zusammenziehung der Ho- 
denmuskebu 

Ein 62jähr. Mann übte gerade den Beischlaf aus, 
als unvermuthet ein heftiger Schlag gegen die Thüre 
geschab. Die Furcht, in einer solchen Lage überrascht 
zu werden, noch mehr aber die plötzliche Unterbre- 
chung dieses Actes veranlassten sogleich ein convulsiv. 
Zittern in seinem ganzen Körper. Es stellten sich hef- 
tige Schmerzen im Unterleibe o. in den Leisten ein. 
Als Pat. nach 5 Man. den Vf. consultirte, waren die 
Hoden bei der leisesten Berührung sehr schmerzhaft; 
sie lagen oben fest gegen den Schambein bo^en angezo- 
gen u. vor dem Leistenringe, so dass der Hodensack 
leer war. Der Schmerz in Folge dieses Druckes gegen 
die Knochenpartien war so stark , dass der Kranke be- 
ständig halb gekrümmt gehen musste. Man verordnete 
lange Zeit u. fleissig fortgesetzte erweichende Halbbä- 
der, wiederholtes Ansetzen von Blutegeln auf den Ver- 
lauf des Leistenkanales auf beiden Seiten o. endlich 
Frictionen auf diese Theile mit einem Liniment oder dein 
Belladonna- Extract. Nach 2 Mon. war die Heilung 
vollständig , die gleichsam tetan. Zusammenziehong der 
Hodenmuskeln hatte aufgehört u. die Hoden hatten ih- 
ren Platz in dem Grunde des Scrotum wieder einge- 
nommen. [Nach Journ. de Mid. de Bordeaux in Gaz. 
mdal de Poris Ar. 31 1835.] (Schmidt.) 



IV. Gynäkolog i 

• 182. Ueber gläserne Mutterspiegel - f von Dr. 
Hacker inLeipzig. Vf. bedient sich zu den gewbbnl. 
Untersuchungen gläserner Mutterspiegel, welche 
der Mechanicus Osterland in Leipzig anfertigen 
liesa. Sie bestehen aus einfachen ovalen Cylin- 
dern von ziemlich 2"' dickem Glase, haben ejne 
Länge von 4 — 6", an ihrem dünnen, dem in die 
Scheide einzuführenden, Ende einen Durchmesser 
von $ — \" in der Länge u. \— \" in der Breite. 
Dieses Ende ist mit einem stumpfen, abgerundeten 
wulstigen Rande versehen, wogegen der Cylinder 
am andern Ende trichterförmig ausläuft. Die 
Form kommt also im Wesentlichen, wie natür- 
lieh, mit den übrigen Mutterspiegeln überein, 
nur ist der Umfang kleiner, was bei den ganzen 
Mutterspiegeln allemal nöthig ist, damit der oft 
sehr enge Eingang der Scheide nicht schmerzhaft 
ausgedehnt wird. Zu den Vorzügen dieser glä- 
sernen Mutterspiegel rechnet H. vorzüglich ihre 
Wohlfeilheit , denn das Stück kostet nur 6 bis 8 
Groschen, u. dass sie sich unter allen Specula 
am leichtesten u. sorgfältigsten reinigen lassen. 
Auch kann man schon beim Einführen des In- 



: und Pädiatrik. 

strumenta die Scheidenschleimhaut , welche sich 
zunächst vor dem wulstigen Rande des dünnern 
Endes in den innern Raum des CyUnders ein- 
drängt u. ebenso auch bei dem langsamen Heraus- 
ziehen desselben, genau besichtigen , so wie man 
auch, wenn ein verhältnissmässiger Glasspiegel 
völlig eingeführt liegt, den Muttermud deutlich 
zu sehen vermag. Im Uebrigen verstatten diese 
Mutterspiege] , wenn sie aus weissem Glase be- 
reitet sind, bei hellem, nalürl., oder künstL 
Lichte auch eine Ansicht der von ihnen bedeck, 
ten Scheidenpartien. Specula von schwarzem 
Glase sind indesa für die deutlichere Anschauung 
des Muttermundes geeigneter. Herr Mechanicus 
Osterland hat auch gegenwärtig Guillon's ge- 
brochenen Mutterspiegel , aus Kupfer u. übcrsil T 
bert, so wie aus Argentan angefertigt [S um mar. 
B. IL H. 6. 1836.] (Schmidt.) 

183. Fall> wo ein* Amenorrhoe mit Glück 
durch das Auflegen von Sinapismen auf die 
Brüste beseitigt wurde ; von Dr. H n 1 i n- 
Origet. 

Ein 15jahr. Mädchen von einem lymphat. - sangom. 



Digitized by Google 



IV. Gynäkologie und Padiatrik. 



Temperamente und guter Constitution hatte feit dem 
11. J. bloa 3mal ihre Regeln gehabt. Im Frühjahre 
1832 wurde sie in Folge von tiefem Verdruss o. grossem 
Schrecken zuerst von convulstv. Bewegungen in den Ar- 
men u. Handgelenken ergriffen, einige Tage spiiter 
verlor sie da* Bewegung» vermögen ihres Unken Armes, 
wahrend die Sensibilität in dieser Gliedinasse einen 
hohen Grad erreichte u. 2 Mon. lang trotz des Gebrau- 
ches der autispasmod. Tränkchen u. Kampherfrictionen 
fortdauerte. Drei Monate später wurden beide Unter- 
schenkel nach u. nach gelähmt, was ungefähr 2J Mon. 
dauert« u. nach der Application von Blutegeln an die 
Oberachenkel u. nach Frictionen der Unterschenkel mit 
dem ammoniakal. Liniment aufhörte. Im Aprit 1833 
trat aufs Neue Lähmung der Unterschenkel eiu, die sich 
verminderte, als Blutbrechen eintrat. Anfang« 1835 
wurde sie von einer ausserordentlich intensiven Angina 
tonsillar., hierauf von Lähmung des linken Unterschen- 
kels u. unerträglichem Schmerz im Verlaufe des N. ischiad. 
des rechten Unterschenkels befallen. Kiu Aderlaas ver- 
schaffte Erleichterung, aber nicht völlige Heilung. 8ie 
befand sich am 21. Febr. in diesem Zustünde, als der 
Vf. die Regeln durch die Reizung der Brüste , nach der 
von Dr. Mondiere vorgeschlagenen Methode [S Jahrbb. 
B. VII. S. 72] , hervorzurufen suchte. Ks wurden 2 mit 
5 Unz. 8enfmcht bereitete Kataplasmen auf die äusse- 
ren u. oberen Seiten der Brüste gelegt Nach 15 bis 
20 Min. musste man sie wegen der lebhaften Schmerzen 
wieder abnehmen. Die Haut war darnach geröthet u. 
beim Anfühlen sehr empfindlich. Von folgendein Tage 
an stellte sich betrachtlicher weisser Abgang aus der 
Scheide ein; am 3. Tage fand die Menstruation sehr 
reichlich statt u. dauerte 7 Tag« lang , statt 4 wie im 
Aug. u. Septbr. Im April befand sich Pat. ganz wohl. 
Die Brüste haben sich entwickelt u. der ganze Körper 
hat seit der Wiederkehr der Menstruation an Wachs- 
thum bedeutend zugenommen. [Nach Reeueil de trav. 
de la Soe. mid. d' Indre et Loire in Gas. med. de Pari» 
JVr. 81. 1835 ] {Schmidt.) 

184. J. T. I n g l e b y , Mitglied des königl. 
Colleg. der Chirurgie zu London, Lehrer der Ge- 
burtshülfe an der med. Schule zu Birmingham, 
Versuck über die Zerreissung der Gebärmutter 
u. Scheide. (Mitgeth. durch Dr. Montgomery.) 
Obwohl die Falle der genannten Art zu den ver- 
derblichsten Ereignissen in der Schwangerschaft 
u. Entbindung gehören, so sind doch Beit De- 
wees's u. neueren Erfahrungen auch sie nicht 
gänzlich hoffnungslos zu nennen. Ihre Häufigkeit 
schwankt, so weit jetzt bekannt ist, zwischen 
1 zu 300 u. 1 zu 4000, ist jedoch wahrschein- 
lich viel grosser, indem diese Fälle nur zu oft 
verkannt u. wohl auch verheimlicht werden mö- 
gen. Sie kommen fast nie u. nur ausnahmsweise 
vor dem naturl. Ende der Schwangerschaft u. 
fast ebenso selten bei Erstgebärenden vor, was 
nicht, wie man angenommen hat, darin zu lie- 
gen scheint, das» die Gebärmutter durch wieder- 
holte Entbindungen dünnwandiger u. zerreiss- 
licher werde, sondern vielmehr darin, das« die 
häufigste Ursache der Zerreissung — Beckenenge 
in Folge von Osteomalacia — u. die seltnere — Ge- 
echwürbildung an der inuern Oberfläche der Ge- 
bärmutter — «ich erst in Folge von Schwanger- 
schaften u. Entbindungen zu höheren Graden aus- 
bilden. Man will indes» einige Fälle beobachtet 
haben, wo Frauen nach Überstandetier Ruptura 
uteri wieder schwanger wurden u. glücklich nie- 



derkamen. Die Zerreissung kann entweder von 
Geburtshindernissen u. dadurch bedingten zu hef- 
tigen Zusammeuzi'ehungen der Gebärmutter oder 
von Fehlern in ihrem Gewebe herrühren , wo- 
durch es unfähig wird, der auf dasselbe rückwir- 
kenden Gewalt zu widerstehen. Im ersten Falle 
erfolgt die Ruptur nach stundenlangen gewaltigen 
Wehen, im zweiten meist zu Anfange der Ge- 
burtsarbeit. Im ersten Falle kann die Zerreissung 
eintreten, wenn der vorliegende Kindestheil 1) 
noch über dem Beckeneingang ganz in die Gebär- 
mutter eingeschlossen, 2) wenn er in den Bek- 
keneingang eingetreten, 3) wenn er in das Bek- 
ken eingekeilt, endlich 4) wenn er schon wirk- 
lich ausgestossen worden ist. Diese erste Art der 
Zerreissung kann durch Alles verursacht werden, 
was überhaupt die Geburt schwerer oder unmög- 
lich macht , seien es nun Fehler der Weichlbeile 
oder der Knochen K unzeitige Anwendung des 
Mutterkorns u. ts. w. , meistens aber Beckenenge 
u. merkwürdig, dass* in den meisten Fällen nur 
ein geringerer Grad derselben wahrgenommen 
worden ist fgewiss, weil man bei höheren Graden 
zeitiger künstliche Hülfe geleistet hat; Ref.]. — 
Der zweite Fall, Zerreissung ohne gewaltsame Zu- 
sammenziehungen der Gebärmutter , von blossem 
Mangel an Widerstand kann sich in Folge von 
krankhafter Verdünnung oder Degeneration ihrer 
Wandungen selbst vor beginnenden Geburlswe- 
hen, in Folge von krampfhaften, ungleichförmi- 
gen Zusammenziehungen , von rohen geburts- 
hilflichen Eingriffen, endlich auch in Folge zu- 
falliger äusserer Gewahtbäligkeiten ereignen, wie 
man ja auch Beispiele von Zerreissung anderer 
innerer Organe hat, wenn ein Stoas oder irgend 
eine Gewalttätigkeit auf den Unterleib statt ge- 
funden hatte. Selten oder nie mögen zu heftige 
Kindesbewegungen so wichtige Folgen haben 

können. Die Mutterscheide zerreisst nicht 

leicht für sich allein, meist zugleich mit dem 
Muttermunde u. Mutlerhalse , oder in Folge unge- 
schickter geburtshülfl. Eingriffe. Man hat auch 
Fälle, wo die Urinblasse, andere, wo das Zwerch- 
fell in Folge der Geburt zerrissen sind. — Es ist 
unmöglich, prognost. Zeichen der bevorstehenden 
Zerreissung anzugeben, da man weder die Kraft 
u. Ausdauer der Gebärmutter, noch die Nachgie- 
bigkeit des Kindskopfs voraus bestimmen kann. 
Indess sollte man sich immer bei Zeiten von der 
Weite des Beckens überzeugen, ehe die fcin kei- 
lung des Kindes in dasselbe es unmöglich macht. 
Ein zu starkes Hervortreten des Promontorium 
ossis sacri ist nicht anzunehmen, wenn man es 
nicht leicht mit dem untersuchenden Finger er- 
reichen kann. Da die Zerreissung zuweilen auch 
erst mit Ausstossung des Kindes eintritt, so sollte 
man jedesmal auch nach derselben eine Explora- 
tion anstellen. — Meist zerreisst die Gebärmutter 
durch u. durch, selten bleibt ihr Peritoneal Über- 
zug unverletzt, u. noch seltner reust dieser, 
ohne dasa der Riss bia iu die Höhle der Gebä'r- 
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nmlter eindringt.. — Der Gebiirmutterriss be- 
ginnt gewöhnlich im Multerhalse u. nimmt eine 
itchräge Richtung nach den Seiteti u. dem Körper 
hin, sei Leu belriÜ't er den Körper oder Grund 
der Gebärmutter allein, selten hat er eine longi- 
tudinale oder eine transversale Richtung. Die 
Mutterscheide reisst nicht leicht in ihrer untern 
Hälfte, man hat aber Fälle, wo sie rundum von 
der Gebärmutter getrennt worden war. Kleine 
Einrisse der Mutterwände kommen bekanntlich 
sehr häufig, namentl. bei Erstgebärenden vor. Bei 
Beckenenge beginnt der Bisa an der Stelle des 
grössten Widerstandes oder wo scharfe Knochen. 
Vorsprünge die Gebärmutter berühren. — Risse 
im Grunde sind weniger gefährlich als die im Mut- 
terhalse, vermulhlich weil bei jenen die Lochien 
nicht in die Bauchhöhle dringen. — Man hat 
keine sicheren Voranzeichen der drohenden Zer- 
reissung in der Schwangerschaft , aber während 
der Entbindung könnte man sie durch umsich- 
tiges Verfahren u. recht zeitiges Eingreifen gewiss 
oft verhüten, obwohl man bei einem in der Con- 
jugata um f" zu engen Becken noch nicht gleich 
operiren soll. Aber es müssen alle Umstände be- 
rücksichtigt werden, namentl. vorausgegangene 
Entbindungen u. die Grösse u. Festigkeit des 
Kindskopfes. Nach Burni kommen | der Fälle 
von Zerreissung auf Knaben (deren Kopf grösser 
u. unbiegsamer sein soll, als der von Mädchen). — 
Die während der Geburt eingetretene Zerreissung 
kündigt sich durch eigne Wahrnehmung der Lei- 
denden, durch einen plötzlichen Schrei dersel- 
ben, selbst durch ein den Umstehenden vernehm, 
bares Geräusch an. Das Kind wird zuweilen durch 
die Bauchdecken gefühlt (wenn es nicht wegen 
Einkeilung unverändert in seiner Lage blieb), die 
Wehen hören etwas, doch nicht immer auf, es 
folgt Erbrechen, Kälte, Blutung, schnelles Sin- 
ken der Kräfte u. s. w. Schwieriger ist die Er- 
kenntuiss der Zerreissung, die unmittelbar mit 
Ausstossung des Kindes eintrat. Der Grad der 
Blutung hängt ganz davon ab, in wie weit der 
Sitz des Mutterkuchens mitbelbeiligt war. Die 
Zerreissung der Multerscheide lässt sich schwer 
u. nur zu Anfange von der der Gebärmutter un- 
terscheiden. Würde sie gänzlich von letzterer 
losgerissen, so weicht diese nicht selten ganz in 
den Leib znrück u. ist nicht mehr zu erreichen, 
wie es bei schweren Wendungen sich einige Male 
ereignet hat. Man kann in jedem Falle von Zer- 
reissung übrigens nur durch die augenblicklich 
anzustellende innere u. gleichzeitige äussere Un- 
tersuchung zu völliger Gewissheit kommen. — 
Es scheint , dass viele Falle von sogenannter Ex» 
trauterinschwangerschaft dem Capitcl der Zer- 
reissung (während der Schwangerschaft? ) ange- 
hören. — So gewöhnlich auch der Ausgang in 
Tod ist — durch Coliapsus, Haemorrhagia oder 
Entzündung — so hat man doch einige Fälle von 
Wiedergenesung beobachtet. — Die Ergebnisse 
der palholog. Anatomie erhellen aus den ange- 



gebenen Todesursachen, man fand zuweilen die 
Flacenta mit Untcrleibsorgancn verwachsen, den 
Gebärmut terriss zuweilen unverändert , zuweilen 
brandig (besonders wenn die Wehen fortgedauert 
hatten), Ergiessung, Ausschwitzung in der Bauch- 
hohle u. s. w. — Die Behandlung bei der Gebär- 
raulterzerreissung richtet sich nach der Beschaf- 
fenheit des Einrisse«, nach der Lage des Kindea 
u. nach dem allgemeinen Zustande der Kranken. 
Ist noch der Kindeskopf erreichbar, so musa man 
schleunigst die Zange anlegen oder auch nach 
Uniständen perforiren, die Wendung innerhalb der 
Bauchhohle u. die Ausziehung des Kindes durch» 
die Ruptur sind immer höchst bedenklich u. we- 
gen unmittelbaren Vorfalls des Darmkanals oft 
schnell tödtlicb. Dennoch muss der Geburts- 
helfer das Kind so schnell als möglich auf dem 
natürlichen Wege zur Welt zu fördern suchen; 
sollte aber die Erweiterung des Muttermundes 
nicht oder nicht schnell genug u. ebenso wenig 

OD o 

das Eingehen durch die Ruptur in die Bauch- 
höhle gelingen , so bleibt nichts übrig , als daa 
Kind durch die Bauchdecken zu entfernen, waa 
für weit weniger gefährlich zu halten ist, als 
der vollständige Kaiserschnitt u. schon ein paar 
Male Mutter u. Kind erhalten hat. Nur wenn 
schon Peritonitis da wäre, wage man es nicht, 
obwohl dann der Tod entweder unmittelbar in 
Folge der Entzündung u. Ausschwitzung oder in 
Folge langwierigen, durch die Verscbwärung der 
fremden Körper im Unterleibe herbeigeführten 
Siechtbums unvermeidlich ist — Die seltenen Fälle 
einer Ossificalion des Kindes in der Bauchhöhle 
u. ähnliche gehören wohl alle der Extrauterin- 
schwangerschaft, nicht den hier behandelten Zu- 
ständen an. [Dublin Joura. Nr. 24. 1836.] 

( Kohlschütler.) 
185. Vebtr dm secundären Gtbärmutter- 
blulßust ; von John Roh er ton. liierunter 
versteht der Vf. nicht die Menorrhagia lochialia 
oder einen fortwährenden Abfluss von Blut, noch 
einen die Austreibung der Nachgeburt begleiten- 
den oder sogleich nachfolgenden ßlulfluss, ebenso 
wenig einen solchen, der durch zurückbleibende 
Theile der Nachgeburt erregt wird ; sondern er 
begreift darunter solche Fälle, wo die Geburt u. 
der Abgang der Nachgeburt ganz natürlich ver- 
laufen sein konnte , u. die Wöchnerin nach - 
einer oder mehreren Wochen plötzlich u. uner- 
wartet von einem Blutflusse ergriffen wird. Eine 
Erschlaffung der "Gebärmutter hält Vf. wenig- 
stens nicht für die Hauptursache u. glaubt, dass 
die Ausdehnung derselben, welche man in diesen 
Fällen vorfindet, immer erst durch die Anhäu- 
fung des Blutes in seiner Höhle sich erzeugt hatte. 
Zu frühe Anstrengungen der Wöchnerin mag Vf. 
ebenso wenig als Ursachen dieser Blutung anse- 
hen, da fast alle Frauen aus der arbeitenden 
Gasse schon am 7. u. 8. Tage solche ohne Unfälle 
zu erleiden übernehmen. Demnach nimmt Vf. 
eine Dialhesia haemon hagica an , die sich wegen 
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des eigenthüml. Zustandes des Wochenbettes 
durch Blutung der Gebärmutter ausspricht. [Es 
ist diess also der bekannte Satz, dass jede Krank- 
heit ihre Prädisposition hat, u. je grösser diese 
ist, desto geringerer Gelegen bei tsursachen bedarf 
es, um die Krankheit zum Ausbruche zu bringen.] 
Die Behandlung besteht in Anordnung von Hube, 
Rückenlage , Flanellbinden um den Unterleib, 
Mutterkorn, selbst wohl Opium, Schwefelsäure 
u. dgl. — Bei einem Falle von Mutterblutung 
im Wochenbette, welcher tödtlich ablief, fand 
man bei der Section nahe am Halse des Uterus 
zur linken Seite zwischen den Falten des breiten 
Bandes einen zum Theil mit blutigem Eiter er- 
füllten Sack, der mit einer ziemlichen Oeflhung 
in die Höhle des Uterus mündete. Als man das 
Innere des Uterus öffnete, fand sich eine tiefe 
Excavation oder Verschwörung , welche zu die- 
aem Sacke führte , u. wie man aus der Weite 
der Communicationsöffnung schliessen zu können 
glaubte, aus einer partiellen Ruptur des Uterus 
entstanden war. [Lond. med. Gas. Fol. XF1I. 
March 12, 1836.] {Sclieidhauer.) 

186* Sehr schwierige Zangenentbindung» 
Plöttlicher Tod der IFöchnerin am 9. Tage} 
von Dr. Schmalz in Dresden. 

Eine 25jähr. , früher stets kränkliche, Schwangere 
von nervös. Constitution hatte vor 14 J- in den ersten 
Monaten abortirt. In dieser Schwangerschaft war sie, 
kleine Beschwerden ausgenommen, ziemlich wohl gewe- 
sen. Am 16. Not. erfolgten sehr heftige u. schmerz- 
hafte Wehen , ohne dass sich der Muttermund gehörig 
erweiterte ; im Gegentheil fand ihn Vf., als er am an- 
dern Tage Abends 8 Uhr gerufen wurde , nur erst in 
der Grösse eines AchtgroschenstOcka geöffnet. Das 
Becken war eng, der Kopf stand schief im Eingänge 
des kleinen Beckens. Trotz verschiedener innerer Mittel 
blieben die Wehen schmerzhaft u. unergiebig. Endlich 
bewirkte flpisiigeü Einreiben des Unguent. belladonn. u. 
opii am 18. früh eine geringe Erweiterung des Mutter- 
mundes. Die angelegte Zange musste mehrmals wieder 
abgenommen werden , o. es gelang dem Vf. erst Abends 
9 Uhr, den Kopf mittels derselben, u. immer noch mit 
grosser Anstrengung , zu entfernen. Das Geborene war 
ein wohlgebildetes, völlig ausgetragenes, doch todtes 
Mädchen. Die Entbundene befand sich verhältnissmassig 
ziemlich wohl, die Wochenreinigung war normal; Schlaf 
sich jedoch nicht , u. zu einem geringen Kopf- 



gesellle sich eine innere, schon früher oft 
vorhandene A ngst < weshalb Vf. am 5. Tage nach der 
Entbindung auf den Unterleib wirkte. Die Angst blieb 
trotz dieser u. anderer angewandten Mittel , auch trat 
ein, bald wieder beseitigtes , Friesel ein. Am 26. Novr. 
konnte Pat. schon einige Zeit ausser dem Bette zu- 
bringen, hatte auch einige Stunden geschlafen. Die 
innere^ Angst peinigte die Kranke indess anhaltend. 
Mutheinsprechen u. einige Pulver von Urb. digitales be- 
wirkten «war etwas Ruhe, doch begann Pau bald dar- 
auf zu phantasiren , u. als sie VC Nachmittags 4 Uhr 
wieder besuchen wollte, fand er sie todt. Die Leiche 
lief schon nach einigen 8tanden aus , blieb ungewöhn- 
lich lange warm, n. soll am 2. Tage schon ganz schwarz 
geworden sein. Die Section ward verweigert. Da eine 
Störung der Wochenfuoctionen durchaus nicht vorhan- 
den gewesen war, so erklärt Vf. den schnellen Tod da- 
durch , dass die Lebenskraft , bei der nervösen Consti- 
tution der Verstorbenen , theils durch die ungemein 
schwierige Entbindung, theils durch frühere ' 



u. Krämpfe völlig erschöpft worden sei. Ii 

Bd. IL Hft. 5. 1836.J (tfacter) 

187. Ueber da* klinische Krankenexamen 
der Neugeborenen; von Dr. Valleix. Bei der 
grossen Schwierigkeit, welche die Diagnose der 
Krankheiten der Neugeborenen darbietet, glaubt 
Vf. sich denen , welche sich des Studium dieses 
Zweiges der Heilkunde befleissigen, dadurch nütz- 
lich zu beweisen , dass er ihnen seine in dieser 
Beziehung im Findelhause zu Paris gemachten 
Erfahrungen mittheilt. Die 3 wichtigsten Hin- 
dernisse, die sich einer genauen Untersuchung 
entgegenstellen, sind: 1) der Mangel der Sprache 
bei solchen Kranken; 2) die bedeutende Unruhe, 
in welche die Patienten bei der Untersuchung 
verfallen u. die die Erforschung des Zustande» 
mancher Organe u. Verrichtungen unmöglich 
macht, u. 8) das Schreien, welches glauben 
lässt, dass man dem Kinde wehe thue, wahrend 
es blos aus Ungeduld entspringt. Der Mangel 
der Sprache macht , dass wir von dem Kranken 
nichts über daa Befinden vor u. beim Beginn der 
Krankh., noch über das, was sich zwischen unse- 
ren Besuchen ereignet, über vorhandene Schmer- 
zen, über die Störungen der sensoriellen Ver- 
richtungen, Mangel an Appetit, Durst u. a. w. 
erfahren, u. auf die Berichte, welche wir von 
den umgebenden Personen erhalten, die kaum 
ihre eigenen Empfindungen schildern können , u. 
doch mit mehr Bestimmtheit, als sich der geüb- 
teste Beobachter erlauben würde, Alles, was das 
Kind empfindet, erklären, darf man nicht zu 
viel vertrauen. Man hat daher darauf zu ach- 
ten, wie das Kind seine Empfindungen zu er- 
kennen giebt, namentlich auf Miene, Geschrei, 
Bewegung, auf das Vergnügen, welches das Kind 
daran findet, ins Licht zu 6ehen, oder auf den 
Widerwillen, den es dagegen zeigt, auf die Ha- 
stigkeit, mit der es die Brust nimmt , oder an 
dem dargebotenen Finger saugt, oder mit der ea 
ihm vorgehaltene Getränke zu sich nimmt. Ueber 
die beiden ersteren dieser Mittel des kindlichen 
Ausdrucks hat sich bereits Billard ausgespro- 
chen , u. V. versucht daher hier die Wichtigkeit 
der übrigen darzulhun. Ohne die gehörige Vor- 
sicht sind jedoch mehrere dieser Mittel nutzlos, 
wollte man z. B. sogleich auf das kranke Kind 
losgehen, es aus dem Bette nehmen u. entkleiden 
lassen, so würde ea in die grösste Unruhe ver- 
fallen, das Gesicht verziehen, schreien, krampf- 
hafte Bewegungen machen, in welchem Zustande 
sich gesunde Kinder von kranken in Nichts un- 
terscheiden. Man hüte sich daher, plötzlich auf 
das Kind loszugehen u. es zu erwecken, wenn es 
schläft. Trifft man das Kind unruhig, so lasse 
man es an die Brust legen, ihm etwas zum Trin- 
ken darbieten, u. es niederlegen, sobald sich 
Müdigkeit zeigt. Ein leichter Schlaf eignet sich 
aehr wohl zum Erkennen der wichtigsten Sym- 
ptome j insbesondre achte man während dessen 
auf die Gesichtszüge, auf das Verziehen derselben, 
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aaF das Aechzen u. Stöhnen, wodurch das Kind 
Schmerz zu erkennen giebt, auf das Oii'enstehn 
des Munde«, als fehle es ihm an Luft, auf das 
Hin- u. Herwerfen des Kopfs mit augenblick- 
licher Unterbrechung des Schlafs, u. auf das Auf- 
schreien aus dem Schlafe, welches immer auf leb- 
haften Schmerz deutet. Ferner berücksichtige 
man wahrend des Schlafes die Gesichtsfarbe, den 
Puls, den Athem u. die Herzschlage; denn beim 
Schreien verliert das Gesicht sein krankhaftes 
Anselm u. wird stark gerüthet, der Puls wird 
ftchneller u. frequenter, u. der Athem ganz un~ 
regelmässig. Man hüte Bich daher, das Kind zu 
erwecken, richte seine Aufmerksamkeit beim Ath- 
men des Kindes zugleich auf die Bewegung des 
Thorax u. der Bauchbedeckungen, auf die Er- 
weiterung der Nasenlöcher u. überhaupt auf alle 
Bewegungen beim Inspiriren , so wie auf die Be- 
hinderung des Alhmens durch Verstopfung der 
Nase u. Entzündung der Schleimhaut derselben. 
Da man aber bei der Untersuchung des kranken 
Kindes nicht immer die Störung des Schlafes ver- 
meiden kann, so bemerke man zugleich den Grad 
der Aufregung , indem bald schon die leiseste Be- 
rührung hinreicht, das Kind vollständig zu er- 
wecken , bald dagegeu dasselbe eine nur geringe 
Empfindlichkeit äussert , u. forlschläft. 

Um aber, wenn man im wachen Zustande 
den Leib de« Kindes oder einen andern Körper- 
theil prüfend betastet u. dieses schreiet , unter- 
scheiden zu können, ob es aus Schmerz oder Ei- 
gensinn schreiet, muss man sich Muhe geben, die 
Aufmerksamkeit der kleinen Kranken dergestalt 
zu fixiren, das sie nur schreien, wenn sie wirklich 
Schmerz empfinden. Hierzu eignet sich am besten 
ein helles Licht, das man den Kindern vorhält, 
wahrend der Arzt sich hinter das Kind stellt u. 
die Untersuchung fortsetzt. Auf diese Weise konnte 
V. öfters den Leib bis auf die Wirbelsäule ein- 
drücken , ohne dass das Kind Schmerz äusserte, 
während man es im Bette kaum berühren durfte. 
Ist das Licht nicht hinreichend, das Kind auf ei- 
nen Augenblick zu beruhigen, so kann man ver- 
sichert sein, dass es acute u. fortdauernde Schmer- 
zen empfindet. Sollte der Eindruck des Lichts 
dem Kinde selbst schmerzlich sein, was V. nie 
bemerkte [u. was doch im 1. Stad. des Hydro- 
ceph. acut, so gewöhnlich ist] , so würde auch 
dieses Zeichen von grossem Werthc sein. — Um 
die Mundhohle u. Zunge zu sehen, hat man oft nur 
nöthig, auf das Kinn mit einem Einger zu driik- 
ken , wodurch das Kind zum Schreien bewogen 
wird , u. wobei es den Mund so weit öffnet , dass 
selbst der Pharynx sichtbar wird. Auch darf man 
nicht vernachlässigen, einen Einger in den Mund 
des Kindes zu bringen, nicht allein um sich von 
der Hitze, Trockenheit u. s. w. im Munde zu 
überzeugen, sondern auch um zu beobachten, 
wie sich das Kind dabei benimmt j bald wird es 
mehr oder weniger lebhaft daran saugen, wenn 

Med. Jahrbb. üd. XIII. Hfl. 3. 



seine Krankheit unbedeutend ist, während es im 
entgegengesetzten Falle nicht saugt, den Mund 
öffnet, schreiet, oder ganz unempfindlich dage- 
gen ist; bald drückt es selbst den Finger gegen 
das Zahnfleisch oder heisst auf denselben , wobei 
es zugleich das Gesicht schmerzlich verzieht, 
bald wird es den Mund öflheu u. schreien, was 
jedesmal geschieht, wenn man dem Kinde durch 
Einführung des Fingers Schmerz machte. — Fer- 
ner muss der Arzt fordern , dass man dem Kinde 
in seiner Gegenwart etwas zu trinken gebe, um 
sich zu überzeugen, ob das Kind mit Gier trinkt j 
versagt das Kind nahrhafte Getränke u. zieht 
kühlende vor, so sieht man daraus, dass das 
Kind Durst, aber nicht Appetit hat. Ausserdem 
hat aber auch der Arzt beim Trinken des Kindes 
zu beachten , ob das Kind ungehindert schlingt, 
u. wie sich die Respiralionswerkzeuge bcGnden. 
Bekanntlich trinken die Kinder so gierig, dass 
sie sich nicht Zeit nehmen zu respiriren. sondern 
vou Zeit zu Zeit einmal anhalten, um einige tiefe 
Athemzüge zu thun. Dicss ist nun bei bedeu- 
tenden Aflectioncn der Lungen nicht möglich, 
sondern es stellt sich Husten ein , wobei die 
Kinder das Getränk von sich weisen. Ereignet 
sich diess bei Kindern, die schon älter u. kluger 
sind, so weigern sie sich oft hartnäckig, längere 
Zeit zu trinken. Bei der Percussion legt man 
das Kind frei auf die Hand, weil es in der Luft 
schwebend nur wenig Widerstand zu leisten ver- 
mag. Das Stethoskop giebt keine genügenden 
Resultate, weil die Kinder immer zu uuruhig 
dabei sind, u. deshalb verdient die unmittelbare 
Auscultation den Vorzug. — Um den Zustand 
der Kräfte des Kindes zu prüfen, giebt es nur das 
eine Mittel, dass man die Bewegungen desselben 
hindert, wobei« man sogleich bemerkt, mit wel- 
cher Kraft sich das Kind frei zu machen sucht. — 
Dieses Krankenexamen muss bei Neugeborenen im- 
mer bei den Besuchen des Arztes vollständig wie- 
derholt werden. Oft werden von den umgeben- 
den Personen erysipelalöse Entzündungen, Ge- 
lenkabscesse u. ähnliche AfTectionen lange über- 
sehen, u. erst entdeckt, wenn sie bedeutende 
Fortschrille gemacht haben, woraus hervorgeht, 
dass man sich auf die Berichte der Ammen u.s.w. 
nicht verlassen darf. Das klinische Krankcuexa- 
men ist also ein doppeltes, u. zerfüllt in dasje- 
nige wahrend des Schlafes u. in das im wachen 
Zustande. [Journ. hebdumad. 1836. Nr. 19.) 

(Äleisxner.) 

1 88. Betträge zur Lehre der Kinderkrankhei- 
ten ; von A. Ruef in Bühl. 1) OL Jecoris aselli 
gegen scrophu/öse Krank he ils formen. Obgleich 
dieses Mittel Sunde! in bei Verdauungsschwäche, 
atonischer Kachexie u. Neigung zur Entmischung 
widerrätb, so fand es der Vf. gerade gegen diese 
krankhaften Zustände besonders heilsam. Er fand, 
dass die schlaffe, aufgedunsene, scroplmlöse Con- 
stitution , die so gern Entmischung der Magen - u. 
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Darmsecretion mit lieh führt u. alle Zeichen ato- 
nischer Kachexie an »ich trägt, diejenige Ut, wo 
dieses Mittel als ein Specificum wirkt. 

So wurd«ein Mädchen von 9J; in 4 Wochen durch den an- 
baltendenGebraucb desselben vollkommen hergestellt, wel- 
ches zart, blast, aufgedunsen, den ganzen Hals "mit 
verhärteten Drüsen besetzt hatte , von denen einige ul- 
cerirten. Der Leib war stark, aufgetrieben, seit \ J. so 
schmerzhaft, dass sich das Kind jammernd herumwarf, 
der Appetit gering, Durst stark, Puls fieberhaft u. der 
Stuhlgang unregelmässig. 

Obue Kr folg wurde es gegen unschmerzhafte 
Anschwellung der Halsdrüsen gebraucht. Dr. 
Sohmidt iu Stettin heilte 13 Kinder damit, wel- 
che an Rhachitis u. Atrophie infantilis litten. Vf. 
verordnet es immer mit der Hälfte Syrup. cinua- 
mom., Morgens u. Abends 1 Esslöffel voll u. lässt 
einen Scbluck Wasser darauf nehmen. 2) Gra- 
phit gegen Crwtia lactea u. Tinea capitis. Dieses 
Mittel, auf welches Weinhold zuerst gegen 
Krätze, Flechten u. Scropheln aufmerksam inach- 
te , wendete der Vf. in mehr als 20 Fallen chron. 
Hautausschläge an. Bei Krätze gab er es, innerlich 
u. äusserlich, Wochen lang, ohne die geringste Bes- 
serung zu sehen ; wirksam war es bei denjenigen 
Ausschlägen, die mit im kindl. Alter so häufig 
vorkommenden Störungen der Darmsecretiou u. 
Krankheiten des Drüsensystems verbunden sind. 

Bei einem 8jähr. Knaben, der schon 3 J. an Tinea 
capitis litt, war Schwefel, Antimonium u. Hb. jaceae ohne 
Erfolg angewendet worden. Kine zollhohe Kruste bc- 
deckto den ganzen Kopf, unter derselben flots ein grau- 
licht-gelber, stinkender, jauchiger Eiter hervor, der 
die ganze Kopfschwarte unterminirte. Die Kräfte lagen 
darnieder, Pat. konnte das Bett nicht verlassen, war 
abgezehrt n. litt an tickt. Kieber.' Bs wurde innerlich 
Graphit . anfangs 1 , dann 2 Gr. tägl. 3mal verordnet 
Nach 3 Wochen war nicht nur die Tinea bis auf wenige 
Stellen trocken, sondern auch das Fieber hatte sich 
verloren u. der Knabe erholte sich täglich. 

Auch gegen Herpes squamosus, fariuosus, 
exedens , orbicularis u. s. w. wendete den Graphit 
der Vf. mit Nutzen an. Am besten giebt man ihu 
mit Milchzucker in Pulverform , 2 bis 3mal tägl., 
von gr. j — x. 3) Bei mehreren Mädchen von 
5 — 10 J. , welche an Fluor albus litten, verbun- 
den mit Schwäche der Verdauung u. leucnphleg- 
mat. scrophul. Constitution , bewirkte der fortge- 
setzte Gebrauch des Eichelkaffees mit Salzbädern 
Heilung sowohl desörtl., alsallgem. Leidens. [Med. 
Annal. 1836. B. U. IL 1.] (Bock.) 

189. Ein Beitrag zur Erfahrung im Keuch- 
husten; von Dr. Zeroni in Mannheim. Vf. 
wünscht hierdurch eine klare Ansicht des Ganges 
dieses Uebels zu gebeu , die bis jetzt gefehlt hat 
u. die nur zu erlangen ist , wenn man den Kran- 
ken von Anbeginn seines Leidens in diejenige La- 
ge bringt, welche ihn vor jedem neuhinznkoin- 
inenden schädlichen Einflüsse bewahrt u. somit je- 
der fremden Störung vorbeugt. Wird im Keuch- 
husten der Kranke, sogleich bei dessen Ausbruche, 
von der freien Luft abgehallen u. auf eine einfa- 
che Diät gesetzt, so stellt sich der Verlauf folgen- 
dennassen dar. Er beginnt meist unter den Zei- 



chen eines Katarrhs mit Schnupfen u. dauert nach 
Erscheinen des charakterist. Hustens 14—21 Tage 
ohne, besondere Störungen im Allgemeinbefinden. 
In dieser Zeit ist der Husten gewöhnlich trocken, 
nicht lose, Erbrechen selten. Non aber stellt sich 
eiu leichtes Fieber ein , das 3—6 Tage u. länger 
anhalten kann; der Husten wird heftiger, quälen- 
der; Auswurf einer grossen Masse weissen, zähen, 
schaumigen Schleimes, der nicht selten mit Blut 
untermischt u. mit Nasenbluten verbunden ist. Fast 
bei jedem Anfalle ist Erbrechen. Die Beschaffen- 
heit des Auswurfs verändert sich bald , er nimmt 
ein gelblichtes, mehr gekochtes , bisweilen eiteri- 
ges Ansehn au ; die Husteuaufälle werden seltner, 
der eigenthüml. Ton verliert sich, Erbrechen hört 
auf, Auswurf wird sparsamer, Appetit u. Munter- 
keit stellt sich wieder ein. In 8 Wochen ist diese 
Krankt)., welche für sich keine Gefahr bringt, oh- 
ne alles ärztl. Zuthuu, nur bei gehöriger Diät ja. 
Bleiben im Zimmer, verlaufen. — Warum rieh' 
tet nun aber der Keuchhusten oß so grosse Nie- 
derlagen an ? Weil das Uebel anfangs übersehen 
wird u. die Kinder immerfort der freien Luft aus- 
gesetzt werden, wodurch die Empfindlichkeit der 
Athmungsorgane gesteigert u. Pneumonie u. s. w. 
hervorgerufen wird. Verwafinmg der Kranken 
vor der freien Luft ist das Erste > was beim Keuch- 
husten beachtet werden muss. Hierdurch kann bei 
den ersten katarrhal. Zeichen seibat dem Ausbrä- 
che vorgebeugt werden. Trifft bei erwachsenen 
Kindern mit dem vollkommneu Ausbruche des Hu- 
stens eine Erkältung zusammen, so entwickelt sich 
alsbald ein starkes Fieber, wobei der Husten hef- 
tig hervorbricht; die Brust ist sehr angegriffen, 
an einzelnen Stelleo schmerzhaft, Athem kurz, 
beschleunigt, unregelmässig, Husten ohne Aus- 
wurf, Unruhe, Schlaflosigkeit. Es ist Verstopfung 
vorhanden, Urin ist klar u. rotb. Hier müssen Blut- 
egel angelegt werden; versäumt man diess, so 
geht das Fieber u. die Unruhe fort, die Haut bleibt 
ohne Ausdünstung, Auswurf Ut weiss, dünn, schlei- 
mig u. mühsam. Gegen den 11. Tag scheint die 
Hitze abzunehmen , Urin wird bleich , es entstehen 
allgemeine Sohweisse , Zunge belegt sich stark, 
bisweilen mit Aphthen besetzt, Husten mit eiterar- 
tigem Auswurfe, Geschwürchen an Lippen u. Na- 
se; endlich stirbt das Kiud den 14. bis 16. Tag in 
Couvulsionen. — Bei kleineren Kindern , wo der 
Husten 4 Wochen ohne besondere Störungen er- 
tragen worden war, trat jetzt heftiges Fieber ein, 
der Husteu, der sich bis zur Erstickungsgefahr stei- 
gerte, war ohne Auswurf, die Brust sehr ange- 
griffen, Respiration schnell, kurz, keuchend, Aus. 
sehn bleich, gedunsen; Augen matt,' tiefliegend, 
bläulicht umzogen; anhaltender Durst, profuse 
Schweisse, Diarrhöe, Hände u. Füsse abwechselnd 
kühl u. heiss. Hier kann dem Tode nur begegnet 
werden, wenn gleich zu Anfange dieses ZuStan- 
des alter Luftzutritt untersagt wird, die Kräfte durch 
Milch, Hühner - u. Kalbsschenkelbrühe unterstützt, 
Kataplasmen auf Brust u. Hals gelegt u. schleimige 
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Klystire gesetzt werden. Doch daut-rt als dann der 
Husten noch mehrere Mouate fort, ohne dass es 
zu einem rechten Auswurfe kommt. — Bisweilen 
werden auch erwachseue Kiuder im Zeiträume des 
Fiebers, ohne dass eine Stüruug der Kraokh. vor- 
hergegangen ist, von heftigeren Anfällen ergriffen. 
Hierbei leidet die Brust stark, es entstehen sie- 
chende Schmerzen in den Seileu, reines Blut wird 
ausgeworfen , das Fieber ist heftig u. von dünnen 
wässrigen Schweissen begleitet; Unruhe, Appetit» 
losigkeit, Durst ; Auswurf reichlich u. eiterig. Hier 
nützen Blutegel u. antiphlog. Verfahren nichts, 
wohl aber Kataplasmen, Milchdiät u. warmes Ver- 
hallen. Das Fieber erhält sich gegen 8 — 4 Wo- 
chen, wonach sich endlich der eiterige Auswurf 
in einen schleimigen verwandelt u. die Anfalle all- 
mal ig verschwinden. — Befällt der Keuchhosten 
rbachit. Kiuder im 1. — 2* J., so werdeusie schon 
zu Anfange der Krankb. sehr leidend , das Aus- 
sehn bleich , ermattet, Appetit verliert sich , sind 
auffallend still, schlummern viel ohne festen Schlaf j 
die Fontanelle pulsirt sehr deutlich ; Husten uicht 
sehr heftig. Nach eiuiger Zeit tritt scheiubare Bes- 
serung ein, allein das Fieberstadium verschlimmert 
die Krankb. bedeutend; hierbei Durst, -unterbrocb- 
ner Schlaf, beschleunigter u. erschwerter Athem, 
Mangel an Luft u. öfteres tiefes Kinathmen mit weit 
geöffnetem Munde, der Husten ist lose, ohne Aus- 
wurf, Erbrechen selteu. Nicht selten sterben solche 
Kinder couvulsivisch ; krampfstillende n. stärkende 
Mittel leisteu nur wenig. Sind rbachit. Kinder, die 
an Keuchhusten leideu , älter , dann bringt eiue 
Erkältung weit heftigere u. gefährlichere Anfalle 
hervor, als schon oben angegeben worden sind, 
nach Erkältung übrigens gesuuder Keuchhusten- 
kranker. — Grossen Einfluss auf die Dauer u. Ge- 
fährlichkeit des Keuchhustens hat die sogeuannle 
lymphat. Constitution. Werden solche Kranke nicht 
bald der Einwirkung der Witterungsverhältuisse 
entzogen, so finden steh mit dem Fieber schnell 
alle Erscheinungen ein, welche die völlige Auf- 
lösung aller Thätigkeiten im Organismus andeuten; 
das Fieber nimmt den bekt Charakter an. Hier 
würde eine energische Behandlung sebadeu , wäh- 
rend sorgfältige Pflege, umsichtige Unterstützung 
der Kräfte u. später behutsame Versuche mit leich- 
ten bitteren Mitteln viel nützen. — Der Vf. zieht 
aus dem Angeführten folgende Resultate: 1) Der 
Keuchhusten ist zwar eine bedeutende Krankb., 
kann aber nicht geheilt werden, sondern will nur 
besorgt sein. 2) 4 Stadien durchläuft er, das ca- 
tarrhale, pertussis declaratae, febrile s. coctiouts 
u. deorescentiae. S) Die Gefahr bei dieser Krankh. 
hängt von zufälligen äusseren Umständen oder vou 
der Individualität ab (besonders Erkältung u. Rha- 
chitis). 4) Im Slad. catarrbale u. febrile tritt die 
Gefahr am leichtesten ein , weil hier die Entwik- 
kelung oder der normale Verlauf leicht gestört wird. 
[lbid\ {Bock.) 

190. Fall von Avüuna ihymicum ; von Dr, 
Walzer in Bonn. 



Ein 4monatL, kräftiges Kind, welche« io den erstes 
4 Wochen seines Lebens vollkommen gesund war, fing 
mit dem Anfange des 2. Monats an in der Nacht unter 
dem Ausdrucke heftiger Beängstigung aus dem Schlafe 
aufzufahren. Hierauf entstand sogleich ein kurzer, trock- 
ner, in schnellen Absätzen folgender Husten , bei jedem 
Einatbmen ein feiner pfeifender Ton u. offenbar drängte 
sich die Lnft nur mühsam durch die Bronchien, indem 
das Kind mit roth aufgetriebenem Gesichte den Kopf 
etwas nach hinten über zu werfen strebte. Bisweilen 
schien der Athem 5—6 Secund. ganz auszubleiben. Der 
Herzschlag wurde dabei unregdnüssig , aussetzend u. 
die Extremitäten kalt. Der Anfall dauerte anfänglich 
etwa 4 — 5, auf der Höhe der Krankb. 20 Minut. u. es 
folgte Abspannung, Ermattung u. Neigung zum Schlaf. 
Anfangs trat er allnächtlich nur einmal , später mehrere 
Male u. auch am Tage ein, schien durch heftiges Wei- 
nen, beim Saugen u. Schlucken herbeigeführt zu wer- 
den ; Vorboten wurden nie bemerkt. Die Untersuchung 
der Brust durch das Stethoskop ergab keine Abnormi- 
tät Belm Spielen pflegte das Kind bisweilen die Zunge 
ungewöhnlich weit zwischen den Lippen hervorzustrek- 
ken, was Kopp als ebnrakterist Symptom des Asthma 
thymicum angiebt. Nach 3monatL Dauer dieses Uebels 
hatte das Kind an Kräften , nicht an Volum verloren, die 
Gesichufarbe war blass, der Ausdruck leidend, die Mus- 
keln schlaff u welk. Die Behandlung bestand aus Blut- 
egeln, Calomel abwechselnd mit Sal ammon. u. Tart. 
stib. , Einreibung von Ung. neapolit. Da diese nichts 
fruchtete, wurden Mittel verordnet, welche die Re- 
sorption u. Auflösung bethäligen sollten, als: Squilla, 
4mal tagl. zu ,\, G r , ein Kmplasir. ammoniac. c. euphorb. } 
da krampfhafte Zufälle hinzutraten, so gab man Castor, 
gr. { mit Squill. gr. ^ tagl. 4mal. Anfangs wurden die 
Anfalle hiernach seltner, weil sie aber doch wieder häu- 
figer wurden , so ward Tart. stib. gr. ,' 0 zu dem Pulver 
gesetzt. Hierauf trat vollkommene Heilung ein, die 
{ J. währte , nach welcher Zeit sich aber ein Hydroce- 
phalus ausbildete , welcher deu Tod brachte. — Bei der 
Seclion fand sich : zwischen Dura mater u. Arachuoide« 
ungefähr Jjjj , In den Veutrikeln etwa $jj Serum; die 
Glandula thymus schien von vorn betrachtet von norma- 
ler Grösse, »Hein von dem rechten Seitentheile dersel- 
ben erstreckte sich ein starker Fortsatz, von der Grösse 
einer Wallnuss, nach hinten, umfasste die rechte Hallte 
der Luftröhre u. der gross«n Gefässe, drückte die Spei- 
seröhre etwas nach links u war mittel* straffen Zellge- 
webes an die vordere Seite des Körpers der Wirbelbeine 
fest angeheftet Durchschnitten zeigte dieser Fortsatz 
die Textur u. Consistens eines Steatoms. Der übrige 
Tbeil der Drüse war normal , aber der sonst in ihr be- 
obachtete Milchsaft liess sich uicht wahrnehmen. Bei 
den Lungen , deren Gewebe gesund war , fanden sich 
einige filamentöse Verwachsungen mit der Rippenpleura. 
Eine ähnliche Verwachsung wurde zwischen dem Her- 
men u. Herzbeutel vorgefunden. Der Durchmesser der 
aus dem Herzen entspringenden grossen Arterien schien 
etwas erweitert zu sein. Die Pleurasäcke u. der Herz- * 
beutet enthielten eine geringe Menge Serum. 

Ohne Zweifel war die Thymus zur Zeit der 
ersten Krankheit voluiniuöser u. brachte die ange-v 
führten Symptome durch Druck auf die Luftröhre, 
deu Nerv, recurrens, Art. subclavia, Carotis u. 
die 8peiseröhre hervor. Wäre der eiue Theil der- 
selben nicht steatomatös gewesen, so hätte man 
bei der Sectiou wahrscheinlich keine Spur der vor- 
handenen Vergrößerung mehr entdeckt. [Hol- 
scher s Hanno». Annal. B.l. HA. 1836.] (Bock.) 

191. Bemerkungen Uber den Hydrocephalu* ; 
von Daniel Noble. Nachdem sich Vf. über die 
Unsicherheit der Keunzeubeu ausgesprochen hat, 
aus deuen man auf die Auwe 
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Ausschwitzung innerhalb der Schädelhöhle zu 
schliesse» pflegt, setzt er aus einander, dass eine 
solche Ausschwitzung nicht, wie Manche glauben, 
jedes Mal die Folge eines Entzüuduugszuslandes 
sei , sondern dass sie eben sowohl durch einen 
sthenischeu, als durch einen aslhen. Krankheitszu- 
staud u. endlich auch durch eine krankhaft verän- 
derte Beschaffenheit der Theile bedingt sein kauu. 
Hauptsächlich aber macht Vf. darauf aufmerksam, 
dass eine seröse Ausschwitzung im Gehirne die 
unmittelbare Folge einer Pneumonie sein köuue; 
denn so wie auch in anderen Theilen Verstopfun- 
gen, die den Blutlauf durch die Venen hemmen, 
eiue wässrige Ansammlung erzeugen können u. 
z. B. Oedem des Handgeleukes bei Druck verhär- 
teter Achseldrüsen auf die Achselvenen , Perilo- 
näalwassersucht bei Krankheiten der Leber u. Be- 
einträchtigung des Blutlaufs durch die Pfortader 
vorkommen kann, so soll auch die entziindl. Ob- 
struction , welche bei Entzündungen der Lungen 
iu den Haargefässen derselben sich bildet, störend 
auf die Circulatiou des Veneublutes, was vom rech- 
ten Herzen aus den Lungen zugeführt wird u. von 
da zurück auf die Jugularvenen wirken, u. wenn im 
Gehirne eine Anlage zu einer krankhaften Thätig- 
keit , sei diese vou Athenischem , asthenischem, 
oder alienirtem Charakter, vorhanden ist, einen se- 
rösen Erguss daselbst bewirken. Zur Beglaubigung 
dieser Ansicht erzählt Vf. 2 Fälle [wie deren wohl 
jedem prakt. Arzte als Complicationen von Brust- 
entzündung mit Gehirnleiden bekanut geworden 
siudj. 

1) Ein Kind von 14 Monat hatte schon einige Mate 
Pneumonien überstanden, u. war besonder« nach dem 
letalen Anfalle derselben , theijs durch die Heftigkeit 
der Krankb. , theits durch die energische Behandlung, 
welche nötbig geworden, im höchsten Grade erschöpft; 
«lie Pneumonie schien zwar gehoben, aber von Zeit zu 
Zeit traten leichte Fieberanfälle ein; das Kind war ganz 
blass, matt, hatte grosse Neigung zu Schlaf, u. bot 
jedes Zeichen vollständiger Erschöpfung. Iii der Be- 
fürchtung eines seenndären Hirnleidens licss Vf., wenn 
der Kopf von fieberhafter Aufregung heiis wurde , kalte 
Umschläge machen. Nachdem das Kind- 8 Tage so ge- 
legen halle, stellten sich leichte Convulsionen ein; der 
Athem wurde nicht beschleunigt ; man bemerkte weder 
Schnarchen noch Schielen, noch Unbewcglichkeit der 
Pupille; das Kind behielt sein BewussUein u. starb nach 
einigen Tagen. Bei der Section fand man die Dura roa- 
ter mit dem Schädel verwachsen; die Arachiiuidca von 
dem bekannten milchartigen Anselm; die Gefässe der 
Pia mater sehr blutreich ; zwischen den Hirnhäuten u. 
in den Ventrikeln mehrere Unzen Wasser. Die Pleura 
war durchaus verwachsen; die Lungen befanden sich in 
einem allgemeinen Congestiouszustniide u. wareil an ein- 
zelnen Stellen hepatisirt. — 2) Ein etwas serophulöses 
4jähr. Kind von sanguinisch- nervösem Temperamente, 
von dem mehrere Verwandte an Hirnleideti gestorben wa- 
ren , wurde von einer Lungenentzündung befallen, die 
man zwar durch die geeignete antiphlogist. lieh mdluug 
zu Kekäinpf. n suchte; aber 10 Tage nach der ersten Er- 
krankung, wo die Symptome des Lungetileidens immer 
m.ch xu K cgen waren, stellten sich heftige Convulsionen, 
mühsame», schnarchendes Athcmholcn, L'ubewcglichkeit 
n. gläsernes Anselm der Augen, Krwciterung der Pn- 
pil'e , Empfindlichkeit gegen das Licht ein u. nach eini- 
gen htuudeu starb das Kind. Bei der Section fand man 



die Hirnhäute sehr blutreich, mit fnamentosen Adhäsio- 
nen, Krguss von etwas Flüssigkeit, vorzüglich in den 
Scitenvenlrikeln ; die Ilirnsubstanz etwas erweicht, all- 
gemein injicirt ; die Lungen an einzelnen Stellen fester, 
an anderen blos blutreich ; die feinen Verzweigungen der 
Luflrölirenäste mit dickein zähen Schleime verstopft. 

Der erslere Fall , wo die pneumonischen Sym- 
ptome beseitigt schieueu, als das Hirnleiden auf- 
trat, liefert ein Beispiel von seröser Ausschwitzung 
in Folge eines asthenischen Krankheitszustandes, 
während der 2. Fall athenischer Natur war. Uebri- 
gens leuchtet die Notwendigkeit ein, bei Brust- 
kraukheiten der Kiuder auf den Kopf ein wachsa- 
mes Auge zu haben. Auch gebraucht Vf. in allen 
Pneumonien der Kinder die Vorsicht, den Kopf 
entblosen u. etwas erhaben legen zu lassen u. weun 
irgend der Schädel übermässig heiss u. trocken 
wird , kalte Waschungen aus Essig u. Wasser in 
Gebrauch zu ziehen. [Lond. med. Gaz. V ol.XVJl. 
March 1836.] 

192. Fälle von J Taster köpf '; von T. Marsh. 

1) Ein Kind von 10 Monat, batte seit seiner Ge- 
burt einen ungewöhnlich grossen Kopf; die Fontanellen 
waren sehr weit, die Pupillen erweitert, der Pul» un- 
terdrückt (oppressed), grosse Neigung zum Schlafe, ob- 
gleich dieser sehr unruhig war ; die Füsse kalt, das Seh- 
vermögen getrübt; die Pulsation der Schläfenarterien 
stark , obgleich langsam ; die seitlichen Bewegungen des 
Kopfes erregten Schmerzen, woraus Vf. auf einen ent- 
zündl. Zustand des Gehirns u. seiner Häute schtoss. Die 
Paracentese schien das einzige noch Hoffnung gewäh- 
rende Mittel zu sein , u. Vf. führte sie auf die gcwöhnl. 
Weise aus, indem er mit einem Messer die Haut ein- 
schnitt [nn welcher Stelle, ist nicht gesagt] u. mit einem 
Trokar die, o Heilbar auf der Oberfläche des Gehirns 
angesammelte, Flüssigkeit entleerte , welche strohfarben 
war u. 24 Unz. betrug. Hierauf wurde der Kopf mög- 
lichst fest gebunden, das Ungt. hydriod. potassae ein- 
gerieben u. zur Regulirung der Darmausleerungen Calo- 
mel u. milde Abführmittel gegeben. Das Kind war zwar 
noch einige Zeit in grosser Gefahr, erholte sich aber 
allmälig u. genas vollständig. — 2) Hin Kind mit ange- 
bornem Wasserkopfe starb, als es 10 Monate alt war; 
man fand folgende Durchmesser des Kopfs: von der Na- 
senwurzel zur Protuberantia occipitalis 26 '; der Umfang 
um Stirn u. Hinterhauptsbein 32"; von einem Ohre zum 
andern über den Wirbel 24"; um Kinn u. den Wirbel 
herum 30"; Länge des Körpers 19"; Umfang des Hal- 
se« Mit dem Trokar wurden 154 Unz. Flüssigkeit 
weggelassen; die Section aber wurde nicht verstattet. 
[Ibid.] (.VcAeidftaucr.) 

193. Pathologisch - anafom. Untersuchung 
einer Spina bifula; von Dr. Seeger. 

Von einer zarten, gesunden, aber sensiblen Frau, 
Mutter von 7 Kindern , die im 6. Schwangerschaftsmo- 
nnte eine epidcin. Ruhr überstand , ward ein Mädchen 
mit folgenden Monstrositäten geboren: Kopf ziemlich 
gross u. h\drucepliali*ca, Fontanelle von bedeutender 
Grösse. Ossa narictalia u. die beiden Abteilungen des 
Stirnbeins standen weit auseinander u. zwischen ihnen 
waren die Dura mater u. äussere Bedeckungen in einem 
wurstförniigen, lluctutrcnden Wulst hervorgetrieben. Der 
linke Fuss war ein Klumpfuss u. am untern Theile der 
Wirbelsäule zeigte sich eine flucluirende Geschwulst mit 
breiter Basis, die leicht für Spina bifida erkannt wurde. 
Die linke untere Extremität war gelähmt, jedoch von 
normaler Temperatur u. nicht abgemagert, die rechte 
gesund; wahrscheinlich war auch Lähmung des Mast- 
darms u. der Harnblase da, denn die Excrementc gingen 
beim Schreien u. durch sonstiges Pressen ab. Die Ge- 
schwulst der Spina bifida war von der Grösse u. Fora 
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eines halbdurchscbnittencn Hühnereies u. befand «ich auf 
«lern Rürken zwischen deo Lenden - u. Kreuzbeinwirbcln; 
deutlich konnte man <lcn Mangel der Wirbelbögen beim 
Drucke auf dieselbe fühlen , der dem Kinde Schmerz zu 
verursachen schien. Sie hob sich bei starker Exspira- 
tion, Pressen, Stuhlgang o. Schreien, senkte sich bei 
der Inspiration ; in ihrer Mitte war sie mit einer dünnen 
Lage rollicr Muskelfasern bedeckt, welchen das Corium 
u. Epidermis mangelte n.die beständig eine seröse Feuch- 
tigkeit ausspritzte. Durch einen der Länge nach nicht 
ganz bis zum untern Ende laufeuden blassgeiben Streifen, 
der selbst wieder durch eine vertiefte Linie in 2 Hälften 
gelhcilt war, wurde diese Muskcllage oberflächlich in 
S Abiheilungen getrennt. An den Rändern wurde jene 
Lnge durch eine bläulichte, etwa V" breite, der Dura 
mater ähnliche Haut begrenzt, welche sich nach aussen 
in das mit Epidermis bedeckte Corium verlor. Das Kind 
war übrigen* von gesundem Ansehen, trank mit Appe- 
tit, hatte aber beim Schreien einen eignen schrillenden 
Ton. Die blosliegeudc Muskellage, welche anfangs mit 
Inf. chamoro., später mit Empl. nigrum bedeckt wurde, 
ging in Eiterung über, doch brach die Geschwulst nicht 
auf. Am 12. Tage fanden sich Convulsioneii eiu, das 
Kind magerte schnell ab u. starb. Nach dem Tode zeigte 
»ich Flurtualiun weder im Kopfe, noch in der Spina bifida, 
bei der Section fand man: 1) Wirbelsäule war bis zum 
1. Lendenwirbel normal, an diesem begann der Mangel 
der Uögeu u Proc. spinosi, der sich über die Lenden- 
wirbel u. alle falschen Wirbel des Kreuzbeins erstreckte. 
Die dadurch entstandene Spalte, welche zu beiden Sei- 
ten von dicken Vorsprüngen der Wurzeln der Bögen be- 
grenzt wurde, war im grössten Querdurchmesser J", 
hatte eine länglicht- ovale, nach unten spitzige Form 
u. wurde durch einen kiiorplichtcn Rand , der sich vom 
Proc. spinosus des ersten Lendenwirbels bis zum Os 
eoecygis erstreckte u. an den dicken Rudimenten der Bö- 
gen anhing, geschlossen. Nach aussen hing dieser 
knorplichle Rand durch einen ähnlichen Fortsatz mit der 
noch kiiorplichtcn Crista ilei zusammen. — 2) Der knvrp- 
Ikkte Rand war von den am untern Theile der Wirbel- 
säule entspringenden Muskeln umgeben u. eine dünne 
Muskellage, wahrscheinlich dem Mi eacrolumbalia ange- 
hörend, bedeckte oberflächlich den mittlem Theil der 
äussern Oberfläche der Geschwulst. — 3) Die Ge- 
schwulst selbst wurde gebildet durch eine sackförmige 
Erweiterung der äussern Platte der Arachnoidea u. der 
Dura mater. Dieser Sack war durch lockeres Zellge- 
webe an die Aushöhlung der Kückgrath.<i*paltc angehef- 
tet , hatte nirgends eine Oeffnung u. erstreckte sich von 
oben, am 1. Lendenwirbel schmal anfangend, breiter 
werdend u wieder schmal endigend bis zur hintern Flä- 
che des Kreuzbeins ; hier spaltete sich dieses schmale 
Ende u. bildete einige fadenartige Fortsätze, welche 
zum Kreuz- u. Stcissbcine herabliefen u. sich im Pcrio- 
stcum verloren. Die oberflächliche Bedeckung des Sak- 
kes bildete am äussern Rande das Corium u. Epidermis, 
hierauf lag derselbe etwa 1"' breit frei u. unbedeckt, 
von bläulichter Farbe da , in der Mitte befand sich jene 
dünne Muskclschicbt. — 4) Nach Spaltung des Sacke« 
durch einen Längenschnitt zeigten sich 3 unbedeutende 
Hydatiden, alle seröse Flüssigkeit war verschwunden, 
dafür fand sich etwas eiterartige u. einiges gc'blichte 
i» Eiterung überzugehen drohende Zellgewebe. Unter 
diesem lag dus Ende des Rückenmarks u. > die Cauda 
cquina, welche nicht im Grunde des Sackes, sondern 
unmittelbar auf der vordem Fläche der hintern Wand 
desselben herabliefen. Die aus ihm entspringenden Ner- 



ven wurzeln waren deshalb sehr lang n. gingen rechts u. 
links an der irinern Seitenwand des Sackes vorwärts bis 
zu dessen Grunde, wo sie denselben durchbohrten, die 
Ganglia spinalia bildeten o. dann durch die Foramina in- 
tervertebralia herausgingen. Uebrigens war Rücken- 
mark u. dessen Nerven mit ihren Plexus normal. Jener 
blassgelbe Streif aber in der Mitte der Geschwulst war 
nichts Andres, als das durchscheinende Ende des Rük- 
kenmarks. 

Dieser Fall zeichnet sich durch Folgendes vor 
vielen ähnlichen aus: 1) durch die Integrität des 
Rückenmarks u. seiuer Nerven; 2) durch den Ver- 
lauf der Nerven; 5) durch die Lage der Gangl. 
spinal, des Nerv, lumbal, noch innerhalb des Rük- 
kenmarkskanales ; 4) durch die dünne Muskellage ; 
5) durch den ein Continuum bildenden Knorpel- 
ring am Rande der Geschwulst ; 6) durch Vergrüs- 
serung bei Kxspiratio u. Verkleinerung der Ge- 
schwulst bei Impiralio; 7) durch die Lähmung der 
linken, mit Klumpfuss verseheuen untern Extre- 
mität. Hätte man hier, bei dem Verlaufe des Rük- 
kenmarks nahe an der hintern Wand des Sackes, 
irgend ein angegebenes operatives Verfahren ein- 
leiten wollen, so dürfte wohl Tod Folge desselben 
gewesen seiu. [Med. j4nnal. 1886. B. IL H. 1.] 

(Rock.) 

194. Foramen ovale , offen bei einem 5 Mo- 
nate allen Kinde; beobachtet von Dr. F. A. 
Uldall. 

Ein 5 Monate alter Knabe hatte von Geburt an stets 
kurzen Athem gehabt u. wollte, trotz eines natürl. star- 
ken Appetits, nicht gedeihen. Der Zustand des Kindes 
war, als es der Vf. zuerst sah, folgender : stetes Kurz- 
athoicu dauerte noch fort, ohne zu einem bedeutenden 
Grade angewachsen zu sein; allein jede Viertelstunde 
fand sich ein Anfall ein, in welchem das Athemholen fast 
ganz aufhörte ; die Anstrengungen , um Athem zu holen, 
wurden von einem Pfeifen in der Brost begleitet u. da« 
Kiod bekam krampfhafte Zuckungen in den Gliedern. 
Zuweilen fing der Anfall mit einem geringen trocknen 
Husten an, zuweilen endigte er mit einem solchen u. 
dessen Dauer währte einige Minuten. Das Kind musste 
stets in aufgerichteter Stellung gehalten werden, da das 
Liegen uuf dem Rücken oder auf einer der Seilen so- 
gleich den Anfall herbeiführte ; übrigens war es in der 
Zwischenzeit zwischen den Anfällen munter, ass mit 
Appetit u. die Verdauung war ganz gut, doch bemerkte 
die Mutter, dass dessen Stimme sich merklich verändert 
hatte. In den folgenden Tagen nahmen die Anfälle au 
Heftigkeit u. Dauer zu u. nun erst wurdo das Kind wäh- 
rend derselben blau, wogegen die Farbe der Haut, wenn 
diese nicht statt fanden, ebenso natürlich wurde, als 
sie bis jetzt stets gewesen war. Es äusserte sich keine 
Neigung zur Verblutung, so wie auch die bei der Blau- 
sucht beschriebene Geschwulst der letzten Fingerglieder 
ebenfalls nicht zu bemerken war. Nach vergeblicher 
Behandlung mit Flores zinci u. nachher Moschus starb 
das Kind am 13. März, o. bei der Section fand Vf. deu 
Herzbeutel mit Wasser angefüllt, das Foram. ovale of- 
fen, die Lungen gesund, die Bronchien mit Schleim an- 
gefüllt , übrigens aber gesund. [Bibliothek for Laeger. 
Nr. 3. 1836.J (A. v. Schönberg.) 



V. Chirurgie und Ophthalmologie. 

195. Ueber die Pialur u. Beliandlung des Ansicht des verstorbenen Prof. Delpech, welcher 

Pöltschen Uebeh [Spondylarlhrocace] von Ni- das Wesen des Pott'schen Uebelsineine tuberku- 

chet, Chirurgien en cbef de l'höpital de la Cha- löse Atiectioa der Wirbelbeine setzt, durch zubl- 

rttc* in Lyon. Vf. hat sich von der Richtigkeit der reiche Sectionen überzeugt. Er schickt zuerst eine 
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Anzahl von Fallen , die diese Ansicht bestätigen, 
voraas, u. leitet aus ihnen folgende Sätze ab. 

Der Affection der Wirbelsäule , welche das 
Pott 'sehe Uebel begleitet, liegt der scropbulöse 
Tuberkel zum Grunde j der unter verschiedenen 
Formen in der Wirbelsäule u. ihren Anhängen vor- 
kommt. 1) Bald findet man eine oder mehrere runde 
Massen , deren Volum von dem einer Erbse bis zu 
dem einer Haseluuss variirt; diese weisseu, gelben 
oder grauen Massen liegen in regelmässigen Hoh- 
len , die geschlossen sind oder mit ähulichen be- 
nachbarten in Commuuication stehen, oder auch 
in Höhlen, die sich vordem Wirbel oder in dem 
Wirbelkanale öffnen. 2) Andere Male, wiewohl 
seltner, findet sich die tuberkulöse Materie in kleine 
Zellen des schwammigen Gewebes ergossen , wel- 
ches keine andre Veränderung als eine Cousisteuz- 
verminderung erlitten bat. 3) Oft sind mehr oder 
weniger umfängliche amorphe Masseu vou tuberku- 
löser Materie vor dem Körper der Wirbel , wo sie 
das Lig. anterius emporheben , oder auch in dem 
Wirbelkanale zwischen das Lig. posterius u. die 
Knocheu abgelagert. Oer Tuberkel kann j»ich in 
allen Gegenden der Wirbelsaule entwickeln, ist 
aber häufiger am Rücken, als am Halse u. an den 
Lendeu. Er befällt gewöhnlich den Körper des 
Wirbelbeins, doch hat man ihn auch in deu Dor- 
nen - oder Querfortsätzen gefunden. Die Tuberkel 
entstehen oft in den Zwischenwirbelkiiorpeln, die 
daun eutweder allein oder gleichzeitig mit der Sub- 
.slauz der Wirbel afiicirt sind. Mag der primitive 
Sitz des Tuberkels sein , welcher er wolle , so ist 
seine unmittelbarste , constanteste , allgemeinste 
Wirkung die , dass er einen Subslauzverlust des 
Knochei« bewirkt u. sich eiue Höhle bildet. Die 
Knochenpartien, welche die Wandungen iu dieser 
Höhle ausmachen, behalten ihre Consistenz u. ihre 
gewöhnl. Structur, so dass also dieser Substanz- 
verlust ohne Entzündung durch die blosse Ablage- 
rung der tuberkulösen Materie u. den Druck , deu 
sie auf den Knochen ausübt, zu Stande zu kom- 
men scheint. Die Tuberkel stehen oft mit der Kno- 
chensubstanz in unmittelbarer Berührung , andere 
Male u. zwar vorzüglich, wenn die Wandungen 
glatt sind, ist zwischen dem Knochen u. dem neuen 
Erzeugnisse eine dünne, gefässige, falsche Mem- 
bran vorhanden. Wenn die Tuberkel den Mittel- 
punkt eines Körpers des Wirbels einnehmen, so 
zerstören sie ihn nach der Peripherie zu u. redu- 
ciren ihn bald zu einer Art knöcherner Kapsel, die 
dem Gewichte der obereu Partien nicht lange wi- 
derstehen kann, sondern berstet, worauf die Wir- 
belsäule sich unter Bildung eines Winkels neigt, 
dessen Spitze dem zerbrochenen Wirbel entspricht. 
Liegen die Tuberkel in mehreren Höhlen, so wer- 
den sie durch Scheidewände getrennt, die eise 
Zeit lang Widerstand leisten, endlich aber auch 
zerbrechen , wobei die Neigung gewöhnlich plötz- 
lich , im Momente der Ruptur der Scheidewände 
statt findet. Liegen die Tuberkel an der vordem 
Fläche der Wirbelkörper, so nutzen sie dieselbeu 



von vorn nach hinten, aber stets mehr oder weui-, 
ger langsam ab. Auch tritt in diesen Fällen, die, 
Deformität niemals plötzlich, sondern ganz allmälig 
ein. Eine tuberkulöse Ablagerung hinter dem Kör- 
per der Wirbel findet selten allein statt; sie hat 
sehr wenig Einßuss auf die Entstehung des Buckels 
u. beschränkt sieb gewöhnlich darauf, die Rücken- . 
tnarkshäute u. das Rückenmark etwas zu deprimi- ( 
ren u. vorzüglich in diesen Organen eine Reizung 
hervorzurufen, die die Lähmung bewirkt u. unter- 1 
hält Liegt der Tuberkel in den Bögen des Altas, 
so bewirkt er deren Zerstörung wegen ihres gerin- 
gen Volums sehr schnell. Der Kopf neigt sich nach 
der zerstörteu Partie bin , die Bänder erschlaffen 
oder zerreissen u. das Rückenmark erleidet eiue ■ 
tödll. Compression. Ist der Proc. odontoideus durch , 
den Tuberkel abgenutzt worden, so veranlasst eine 
rasche Rotationsbewegung des Kopfes eine plötz- 
liche Veränderung jn den Beziehungen der beiden 1 
ersten Wirbel , die Compression des Marks u. deu 
Tod. Eine durch den Tuberkel oder auch unab- 
hängig von ihm entstandene Ulceratioo der Geleuk- 
kuurpel der beiden ersten Wirbel erweicht , ver- 
längert die Bänder, die die beiden ersten Wirbel 
unter einander verbinden , der Atlas gleitet nach 
vorn u. unten , sein hinterer Bogen verengert den 
Wirbelkanal u. comprimirt das Mark; der nach 
hinten gedrängte Proc. odontoideus trägt ebenfalls 
dazu bei , die Paralyse nimmt fortwährend zu u. 
der Kranke stirbt endlich asphyktisch. Die Zwi- 
schenwirbelknorpel bleiben inmitten der von dein 
Tuberkel in den Knocheu bewirkten Zerstörung 
fast stets unversehrt ; sind die Knochen aber völlig 
verschwuuden , so werden die isolirteu Knorpel er- 
weicht, durch die Flüssigkeit aufgelöst u. absor- 
birt. Es können fernerauch 2 durch das Verschwin- 
den des Wirbels in Berührung gekommene Knorpel 
durch das Reiben abgenutzt werden. In selteneren 
Fällen entwickelt sich der Tuberkel inmitten eines 
Knorpels oder in dessen Nähe u. veranlasst eine 
diesen consuinirende ulcerative Entzündung. Die 
beiden Wirbel neigen sich dann gegen einander, 
oder sie werden in ihren primitiven Beziehungen 
durch ein neues knöchernes Erzeuguiss erhalten, 
welches die Deformität der Wirbelsäule verhütet. 
Die Lähmung begleitet oft, aber nicht couslaut das 
Pott'sche Uebel; ist sie vorhanden, so beschränkt 
sie sich auf die unterhalb der Wirbelaffection gele- 
genen Organe. In den meisten Fällen findet blosse 
Störung der Bewegung statt; manchmal perma- 
mente Contractur der Muskeln mit oder ohne Auf- 
gehobensein der Sensibilität oder auch mit lebhaf- 
ten Schmerzen in den conlracturirteu Gliedmassen. 
Diese letztre Form vou Paralyse steht mit dem 
Pott' sehen Hebel nicht in notwendiger Bezie- 
hung u. ist nach des Vf. Beobachtungen, was auch 
Pott darüber sageu mag , unter allen die am we- 
nigsten häufigste. Bei den meisten Sectionen fiu- 
det man als Ursache der Paralyse eine oder meh- 
rere von folgenden Affectionen : 1 ) eiuen Erguss vou 
tuberkulöser Materie zwischen die Wirbel u. Rük- 
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kenmarkshäute; 2) tuberkulöse Materie io demRük- 
kenmarke, welches manchmal eioe völlige Conti« 
nuitätslösung erlitten hat; 8) Tuberkel iuden llük- 
keumarkshäuten ; manchmal ist die Materie wie iu- 
nitrirt in das Gewebe der Membranen, andere Male 
bildet sie einen Uolirten Kern, einen Tuberkel, der 
seine eigene Hülle hat; bisweilen scheinen sich 
mehrere Tuberkel anfangs isolirt entwickelt zu ha- 
ben, später in eine einzige mehr oder weniger um- 
fängliche Masse verschmolzen zu sein , welche das 
Rückenmark um so mehr comprimirt, als die Mem- 
branen stets verdickt sind ; 4) die Erweichung des 
Rückenmarks in einer grössern oder geringem Aus- 
dehnung; 6) eine grössere Härte des Rückenmarks; 
6) eine Verdickung u. eine Injection der harten 
Hirnhaut u. Spinnwebenbaut ; 7) Knochensplitter 
in diesen Membranen. Die verschiedenen Formen 
von Paralyse stehen mit den organ. Störungen in 
genauer Reziehung. So zeigt , wenn die Empfin- 
dung n. die Bewegung gleichzeitig aufgehoben ist, 
die Section entweder eine sehr deutliche Einklem- 
mung des Rückenmarks oder eine völlige Unter, 
brechung u. Erweichung desselben. Die Paralyse 
mit Coutractur trifft mit einer Eutzündung zusam- 
men, die durch ein reizendes Agens, z. B. Kno- 
chensplitter, unterhalten wurde. Der isolirte Ver- 
lust der Muskelcontractilität mit Erschlaffung hängt 
von einer leichten reizenden Ursache ab. Wird 
die Energie dieser Ursache vermehrt , so ver- 
bindet sich der Verlust der Sensibilität damit: 
ist die Reizung durch wirksame Mittel bekämpft 
worden , so tritt zuerst die Sensibilität u. dann die 
Bewegung wieder ein. Dieser Verlauf der Paralyse 
lässt sieb dadurch erklären, dass man annimmt, 
dass die vorderen Stränge des Rückeuinarks primi- 
tiv u. hauptsächlich aflicirt worden sind u. dass die 
Reizungsich nur consecutiv auf die hinteren Stränge 
erstreckt. Diese Theorie wird dadurch bestätigt, 
dass in den Fällen, wo die Bewegung allein affteirt 
ist , die reizende Ursache stets von den Wirbel- 
körpern ausgeht' u. zuerst nur auf die vorderen 
Stränge einwirkt Hiernach wird man sich nicht 
wundern, dass die Exutorien , welche sich gegen 
die letzte Form so wirksam beweisen, gegen die 
beiden enteren u. vorzüglich gegen die Paralyse mit 
Coutractur völlig erfolglos bleiben. Manchmal hat 
trotz des Buckels mit völliger Unterbrechung des 
Rückeuinarks die Empfindung u. Bewegung iu den 
uuteren Gliedmassen fortgedauert. Es ist diess vor- 
züglich der Fall, wenn diese Affection an einer 
sehr tiefen Stelle statt findet, so dass mehrere Ner- 
ven noch von der oberhalb des Buckels gelegenen 
Partie des Rückenmarks zu den unteren Gliedinas- 
sen gehen können. Dazu kommt noch, dass bei 
den langsamen Compressionen die unterhalb des 
Buckels gelegene Rückenmarkspartie eine wahre 
Unabhängigkeit von den oberen Theilen besitzt u. 
zur Unterhaltung der Bewegungen hinreicht. (0 1- 
livier.) Der Einfluss, welchen der Tuberkel auf 
die Textur der Wirbel ausübt, verdient sorgfältig 
studirt zu werden. 8eine erste Wirkung auf das 



Knochengewebe ist, wie wir gesehen haben, ein 
Substanzverlust, wobei der Knochen um das krank- 
kafte Erzeugniss herum seine normalen Eigenschaf- 
ten behält u..blos wie abgefeilt ersebeiut. An der 
Oberfläche des Substauzrerlustes ist der Knochen 
glatt oder ungleich ; er behält seine normale Farbe 
oder ist bis zu einer geringen Tiefe iujicirt ; die tu- 
berkulösen Massen isoliren , indem sie sich einan- 
der nähern, Lamellen vou Wirbelsubstanz , die 
absterben u. inmitten des Eiters u. der tuberkulösen 
Materie gefunden werden. Ein mehr oder weniger 
umfänglicher Sequester, den der Tuberkel von 
allen Seiten cernirt bat, ist manchmal das einzige 
Ueberbleibsel eines Wirbels. Die iniiltrirte tuber- 
kulöse Materie veranlasst die Absorption eine« 
Theiles der Scheidewände der schwammigen Sub- 
stanz der Wirbel u. die Mortification der anderen, 
die sehr leicht zerbrechen. Die Gegenwart des 
Tuberkels erregt oft in den Wirbeln einen Repro- 
duetionsprocess , in Folge dessen sich knöcherne 
Säulen von einem Wirbel bis zum andern erstrek- 
ken , die die Wirbel stützen u. ihrer Zerstörung 
Greuzen setzen. Das erzeugende Organ dieser 
neuen Knochensubstanz ist meistenteils das durch 
oberflächliche Tuberkel emporgehobene n. entzün- 
dete vordere Lig. vertebrale. Ein zum Theil zer- 
störter Wirbel kann sich mit dein über oder unter 
ihm mittels einer intermediären Knorpellamelle ver- 
binden, die das Fortschreiten der Krümmung der 
Wirbelsäule verhindert. Diese günstigen Resul- 
tate werden nur durch eine absolute u. lange Zeit 
fortgesetzte Ruhe erlangt, zu der sich die Kranken 
nur sehr selten verstehen. Weit öfter geschiebt 
es, dass eine durch nicht sehr umfängliche u. nicht 
sehr zahlreiche Tuberkel bedingte Wirheizerstörung 
sich über einen grossen Theil der Wirbelsäule iu 
Folge der fortwährenden Reibuug, welche die Kno- 
chensubstanz consomirt, verbreitet. Trotz dem 
scheint aber die Festigkeit der Wirbelsäule so gross, 
dass mau au eine wahre Heilung glaubeu könnte« 
Uuter solchen Umständen ist das Gewebe der Wir- 
bel glatt, polirt, weiss u. hart wie Elfenbein n. 
giebt bei der Percussion einen hellen Ton. Es 
lassen sich demnach alle diese Wirbelaflectionen 
auf den Substanzverlust, auf die Injection, die Ne- 
krose, die Eburnation u. die Erzeugung von neuer 
Kuochensubstauz reduciren. Die Anschwellung, 
die Erweichung >u. die Caries der Wirbel, die so 
oft von den Schriftstellern erwähnt werden , hat 
der Vf. uieroals angetroffen u. er glaubt daher, dass 
man sie nur in Folge einer oberflächlichen u. un- 
genauen Beobachtung angenommen hat. — Das 
P o t t'sche Uebel ist einer grossen Menge Compli- 
catiouen fähig, von denen mehrere weit gefähr- 
licher siud, als die Wirbelaffection. Es gehören 
dabin die Entzüudung derRückenmarkshäute u. des 
Rückenmarks; ihre tuberkulöse Entartung, die 
Caries der Wirbel, die der Rippen oder der schwam- 
migen Enden der Knochen der Gliedmassen; den 
ersten Rang aber nehmen hinsichtlich der Häufig- 
keit u. der Gefahr die Lungenluberkel ein, die 
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der Vf. in nenn Zehnteln der Falle, wo er die Seo- 
tion inachte, angetroffen hat; an diesem Lungen- 
übel starben die meisten am Potl'scheo Uebel lei- 
denden Individuen. Doch können .auch an allen 
Stellen des Korpers Tuberkel vorkommen. In ei- 
nem Falle fand sie Vf. rund um das faserige Ge- 
webe zerstreut, welches die kranken Wirbel um- 
gab, ohne dass sie mit diesem in eiuer Beziehung. 
Stauden. Diese Tuberkel bewirken durch ibre 
Schmelzung idiopath. A bscesse oder selbst Conge- 
stionsabscesse , die von der AlTection der Wirbel- 
säule gänzlich unabbäugig sind, aber oft gefähr- 
liche Complicatiouen ausmachen. Schliesslich un- 
tersucht der Vf. \\ack seiner Ansicht von der Natur 
des Pott 'sehen Uebels die Wirkungsweise der 
Mittel, die die besten Dienste in dieser Krankb. ge- 
leistet haben. 1) Blulentziehungen. Wenn Schmerz 
im Niveau des Buckels vorbanden ist, so verordnet 
man mit Nutzen Blutegel u. glaubt damit die Ostei- 
tis vertebral., auf welche diese Schmerzen bezogen 
werden, zu bekämpfen. Der Vf. ist andrer Mei- 
nung. Er hat stets die tuberkulöse Aflection der 
W irbel schmerzlos gefunden , wenn sie mit keiner 
Rückenmarksaffection complicirt war; in allenden 
Fallen aber, wo der Kranke sich über Schmerzen 
beklagte u. der Tod die Untersuchung der Organe 
gestattete, hat Vf. stets eine mehr oder weniger 
tiefe Entzüudung des Rückenmarks u. seiner Haute 
gefunden. Auf diese Entzündung also beziehen 
sich die Schmerzen; gegen sie sind die Blulentzie- 
hungen zu richten. 2) Exutorien, Das Nämliche 
gilt auch von diesen , sie bekampfeu die Kntzün- 
- dung der Rückeumarkshaute u. des Rückeumarks, 
haben aber auf die Atfection der Wirbel, deren 
Verlauf stets mit der Menge der Tuberkel in den- 
selben u. den Bewegungen des Stammes im Ver- 
hältnisse steht, keinen Einfluss , wovon sich der 
Vf. ebenfalls durch Sectionen überzeugt hat. 3) 
Ruhe it. horizontale Lage. Die treffliche Wirkung 
dieser Mittel ist nur von Wenigen bestritten wor- 
den. Die Bewegungen u. das Gewicht des Kor- 
pers beschleunigen die Schmelzung der Tuberkel, 
sie zerbrechen die durch grosse Subslanzverluste 
geschwächten Wirbel ; sie nutzen durch die Rei- 
bung die schon eutblüslen ab, reizen das Rücken- 
mark u. vermehren die Schmerzen u. die Lähmung; 
befördern durch Entzündung der vor der Wirbel- 
säule gelegenen Weichtheile die Congestionsab- 
scesse; können schon gebildete Knochensäulen zer- 
brechen u. bewirken, wenn die Alfection in den 
beiden ersteu Wirbeln ihren Sitz hat , eine plötz- 
lich lödtl. Coinpression ; die Ruhe u. die horizon- 
tale Lage verhüten oder verzögern die ineisten die- 
ser Zufälle. [G'-as. med. de Paris. A r. 34 et 35. 
1835.] ( Schmidt.) 

1 96. Beobachtungen u. Bemerkungen über den 
Marlsehwamm f vom Prosector Dr. 0. B.a ring 
in Hannover. Nachdem sich B. über die grosse 
Verwirrung, welche in der Bestimmung des Mark- 
schwnmmes tbeils durch die verschiedenen Benen- 
nungen, theila durch die zu verschiedeneu Perioden 
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des Uebels angestellten Untersuchungen hervorge- 
bracht worden ist, verbreitet hat, geht er auf die 
grossen Markschwammmassen im Unterleibe u. in 
der Brusthöhle über, welche den Hauptgegeustand 
dieser Abhandlung ausmachen. Sie entstehen in 
der Regel an der Wirbelsäule hinter dein Bauch- 
felle, auch wohl in diesem zuerst, u. drängen 
dasselbe im Wachsen vor sich her. Audrer Seils 
gehen sie auch der Wirbelsäule entlang in die Höhe 
u. durch den Hiatus aorticus hinter die Pleura. 
Hierauf gründet sich Lobstein's Eiutheilung in 
Retroperitonäal- u. Retropleuralgeschwülste. Häu- 
fig findet man in ihnen neben der Markschwamtn- 
Substanz andere Bildungen von mehr derbem, 
speckigem, tuberkulösem, scirrhösem , oder von 
acht tuberkulösein oder von inelanoV. Ansehn, u. 
Bayle u. Cayol finden ihren wesentlichen Cha- 
rakter in der Vereinigung aus scirrhösem Gewebe 
u. hirnähnficher Materie — daher Masses cance- 
reuses abdominal, et tboraciq. ; nach Lobstein 
Tumeurs dissimilaires. — Aber auch aus reiner 
Markschwainmmasse gebildet finden sich diese Ge- 
schwülste , wie folgender interessante Fall lehrt. 

1) Ein 39jähr., früher gesunder Bauer bekam ia 
Folge einer Cuntusion einen Markschwanuu des linken 
Hodens , welcher leider dann erst durch die Castratioti 
entfernt werden konnte, als der Samcnstrang angeschwol- 
len u. empfindlich geworden war u. sich in der linken 
lngninalgegeud kleine Tumoren fühlen Hessen. Der Sa- 
menstrang wurde iiu gespaltenen Aonulus ingu. durch- 
schnitten u. der Kranke kehrte anscheinend geheilt nach 
Ilaunc zurück. Der entfernte Hode war in e ; ne reine, 
schmutzigweisse Markschwainmmasse verwandelt. Nach 
einigen Monaten stellten sich Schmerzen im abgeschnit- 
tenen Ende des Samenstranges u. rasch zunehmende Ge- 
schwülste in der linken Inguinalgegend, dem Becken o. 
Hypochonririiiin ein. Der Kranke magerte ab , konnte 
wenig gemessen, weil sich nach dein Essen eine uner- 
trägliche Vollhuit Im Magen einstellte , hotte eine reine 
Zunge , aber oft Neigung zum Erbrechen, trägen Stuhl, 
sparsamen Urin mit weiss» m, oft blutgcniischtem Boden- 
sätze u. Brrnncn in der Harnröhre. Zuletzt tro. knes 
Hüsteln. Tod 6 Monate nach der Operation. Sectio». 
Die äusserst abgemagerte Leiche hatte üherall eine erd- 
fahle, üvide Farbe, durch die Bauchderken fühlte man 
einige grosse Geschwülste. Aus dem geöffneten Unter- 
leihe floss 1 Quartier trüber Flüssigkeit, der ganze Diirm- 
kunal war durch eine weiche Geschwulst aus seiner Lage, 
verdrängt u. mit ihr in grossen Strecken verwachsen. 
Die vordere Flache der Geschwulst war fest mit dem 
Colon transv. u. theilweiae mit dem Zwerchfelle ver- 
wachsen, hatte deu Magen nach rechts bin gedrängt, 
berührte die untere Fläche der Leber u. war mit ihr, 
so wie mit Duod. , Jejtin. w. lleum verbunden. Die 
Beckenhöhle war mit einer Menge Geschwülsten erfüllt, 
in der Fossa il. sin. lag eine faustdicke, mit dem 8 ro- 
manum vereinte Geschw ulst. Ebenso war die Wirbelsäule 
linker Seit« mit solchen Markschwamminas*en bedeckt 
u. von dem mit dem Zwerchfelle verwachsenen Tumor 
erstreckte sich eine weiche Masse durch den Hiatus 
aortic. in die Brusthöhle, drängte sich von hinten zwi- 
schen die Lungen u. ragte bis zum ersten Brustwirbel. 
Die genauere Untersuchung aller Theile ergab Folgen- 
des: mit dem Stumpfe des Funic. sperm. standen 2 hub- 
nereigrosse, weisse Geschwülste in Verbindung; aus 
dem iiinern Bauchringe trat eine 2 Zoll dicke, weiche 
Mass* hervor u. vereinigte sich mit dem erwähnten gros- 
sen Tumor. Das Yas deferens , selbst gesund , w ar von 
einer Menge taubeneigrosser , runder Geschwülste be- 
gleitet, welche jene aus dem Leistenkanale mit der faust- 
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dicken, dem S. rom. verbundenen Geschwnlst vereinig- 
ten. Unter dieser lagen die Art. u. Veua crur. , mit 
ihr durch gesunden Zellstoff verbunden war der gesunde 
Nervus cruralis. Die grosse läuglichtrande Geschwulst, 
mit welcher sich die aus den Leistenkanale entspringende 
vereinigte u. iu die sich der linke, ebenfalls von kranken 
Massen umgebene Ureter einsenkte, war vom Bauch- 
felle umgeben, 7" lang, 7k breit u. 6 dick. Sie be- 
deckte die rechte gesunde Niere u. stellte selbst die 
linke, durch Markschwamm veränderte dar, denn eine 
in den Ureter gebrachte Sonde führte in ihre Mitte. 
Die hintere Fläche des Nierenbeckens war zerstört u. 
das Ganze mit Markschwammniasse so erfüllt , das* es 
eine grosse Ausdehnung erlitten hatte. Nach Entfer- 
nung derselben erschienen die Nierenkelche, deren Oeff- 
nungen J" Durchmesser hatten. Der äussere Rand der 
Niere lag im linken Theiie der Geschwulst, die eigent- 
liche Nierciiäiibstaiiz war nur einige Linien dick u. grau- 
weiss. Die Eingeweide waren sänimllicb gesund, die 
Aorta abdom. nach vorn gedrängt n wie die Vena cava 
inf. genau von der Masse umgeben. Die Fortsetzung der 
erossen Gesell* u Ist ging durch den Hiat. aortic. iu der 
Dicke eines Zolles, nahm dann zu, war mit den Rücken- 
wirbeln genau verwachsen u. ragte vun hinten 3," nac h 
vorn zwischen die Lungen, mit denen sie verwachsen 
war. überhalb des Arcus aortae hing sie noch 1" mit 
der A. subcl. sin. zusammen. Die Speiseröhre war 5" 
lang mit ihr verwachsen u. wie das Herz nach vorn ge- 
drängt. Der Nerv. vag. sin. fing in die Geschwulst, 
ohne krankhaft za erscheinen. Die welken Lungen zeig- 
ten kleine, höchstens die Grösse einer Flintenkugel er- 
reichende , aber auch viel unbedeutendere Tumoren, 
welche die Pleura iu die Höhe hüben, theilweise eine 
zarte Cystis u. dieselbe Structur wie die Abdoniinal- 
geschwülste hatten. Auch Im Parenchvm der Lungen 
waren dergleichen. Das durch den Druck atrophisch 
gewordene Herz zeigte in seiner Spitze 2 kleine Murk- 
ftchwammgeschwülste. — Alle diese Geschwülste waren 
gleich in ihrer Structur u. stimmten mit der des ent- 
fernten Hodens überein — sie waren Markschwämme in 
einem sehr hohen Grade der Kntwickelong. Die Aehn- 
lichkeit mit erweichter Hirnsubstanz verschwindet, wenn 
nach einein Durchschnitte die halbflüssige Masse aus 
dem Parenchyin gedrungen ist, u. man beobachtet dann 
ein sehr zartes, faseriges Gewebe, welches kleine Zel 
len u. Höhlen bildet. Durch Maceiation wird dieses 
noch deutlicher. Die Geschwülste im Becken waren 
theils durch Markschwamm zerstörte Lymphdrüsen, theils 
neue entwickelte Markschwämme. Den Ductus thorac. 
verfolgte B. bis zu seinrr Einmündung, seine Häute wa- 
ren dünn u. an einer zerstörten Stelle war die Masse in 
ihn hineingedrungen, wie diess auch bei der Vena cava 
inf. der 1 all war. Die Adhäsionen des Mst ksrnwuinnics 
mit den Häuten der Blutgefässe waren äusserst fest ; hei 
den Nerven erstreckte sich die Verwachsung hlos auf 
das Neurilem, während die Substanz gesund erschien. 
Auch die Muskelsubstanz war nicht verschont geblieben, 
im Herzen, wie oben erwähnt, im Psoas u. auf der 
Brustflärhe des Zwerchfells fanden sich Schwämme. Die 
Wände der Därme waren gesund, diese sclbut durch 
Druck hin u. wieder verengt, an anderen Stellen durch 
Anhäufung der Contenta scblauchartig erweitert. 

Nicht seilen bilden sich Markschwamme in 
Bauch- u. Brusthöhle, auch ohne dass sich die 
Krankh. vorher am Hoden oder an einem andern 
äussern Körpertheile gezeigt hätte. 

2) Kin Arbeiter von 57 J , der die Feldzüge In Spa- 
nien mitgemacht, daselbst ein Wechselheber gehabt u. 
die letzten Rippen auf der linken Seite gebrochen hutte, 
bemerkte, dass er seit einigen Jahren schwächer u. eng- 
brüstig werde u. dass seine früheren Fosstchweisse auf- 
hörten. Er wurde von Dr. Hartmann einer Diarrhöe 
wegen bebandelt u. geheilt, ohne dass jedoch ein trock- 
ner, später mit Auswerfen dunklen, nicht schaumigen 



Blutea verbundener Husten sich verloren hätte. Sein 
Gesicht hatte den Ausdruck einea tiefen Leidens u. der 
Körper war stark abg« magert. Nach einigen Wochen, 
während der Patient sich wobler gefühlt u. nicht medici- 
uirt halte , wurde er , aber nur einmal , von allgemeinen 
Zuckungen befallen. H. fand jetzt im linken Hypochon- 
drium eine harte , oben 3" lange u. 2 breite , beweg iche 
u. bei der Berührung schmerzende Geschwulst; reine 
Zunge, Vollheit nach dem Essen, Verstopfung, Hosten, 
period. Ziehen im Leibe u. später im linken Beine. Bei 
der Percussion gab die vordere Brustflücbe, besonder« 
rechts, einen matten Ton, die Auscultation in der linken 
Brust starkes respiratory Geräusch u. mitunter Schleim- 
rasseln , in der rechten überall Broncbialrespiration u. an 
der untern Seite Mangel alles Geräusches, unter dem 
Schlüsselbeine deutliche Broncbophonie. Unter nicht 
schmerzhaftem Husten wurde längere Zeit eine dunkel- 
blutige Masse aasgeworfen; einmal klagte der Kranke 
über fürchterlich süssen Geschmack, der sich jedoch nach 
einem bitten Extracte verlor Später trat Fieber ein 
mit Ziehen u. eigentümlichem Wehthun an der Stelle der 
Geschwulst, Kollern u. Aufstossen beim Druck auf die- 
selbe. Die Zunge blieb fortwährend rein u. der Urin 
regelmässig. Tod bei völligem Bewusstsein. Die Section 
ergab: 1 Quartier trübe, rölhlichle Flüssigkeit im Ab- 
domen. Unter dem Magen lag, sich in die Regio by poch, 
dextra erstreckend, eine grosse, mit dem Darmkanale innig 
verwachsene Geschwulst zwischen den Platten des Meso- 
colun transversum. Am Duodenum lag eine gleiche wall- 
nussgrosse, welche sich als ausgebildeter Marksdmamm 
erwies. Die grosse wurde mit den grossen Blutgefässen 
entfernt u. injicirt. Sic war 6" lang, 5J breit, 4 dick, 
hatte hin u. wieder zollhohe Excrescenzen u. daselbst 
viele Gefässchen. Beim Einschnitt quoll ein dickes, 
schmutzig-weisses Fluidum hervor , nach dessen Entfer- 
nung das Gewebe des Schwämme« voller kleiner, meist 
rotbgefärbter Gefässe erschien. In der Milte der Ge- 
schwulst war eine von der SchwammniaMe umgebene 
Höhle von 2J" Durchmesser, erfüllt mit obigem Fluidum 
u. einem Extravasate der Injection Die Höhle war von 
einer festen Kapsel umgeben, in welcher einige kleine 
Oeirnungen waren. Die linke Niere war von weicher 
Markschvt ammmaase umgeben, welche durch die zer- 
störte untere Platte des Mesoc. transv. dahin gelangt 
war. In der Niere selbst Sassen 2 Marksrhwäinme, von 
deneri einer mit einer eignen Haut umgeben war. Am 
Kopfe des Pankreas u. in «einem Körper, der in die 
grosse Geschwulst überging, befanden sich ebenfalls 
drei 1" dicke Geschwülste; zwischen den Häuten des 
MBgens balbzolldicke, weiche Markschwammmassen ; am 
Colon transv. am Ende einer Appendix epipl. ein weicher 
Tumor, in den mehrere Arterien gingen u. auf der Ober- 
fläche feine Gefässnetze bildeten. Die übrigen Organ« 
des Unterleibes gesund. Die rechte Lunge mit dem Rip- 
penfelle verwachsen u. seine Pleara cost. wohl vierfach 
verdickt, beim Durchschnitte mehrere grössere u. klei- 
nere von Cysten umgebene Markscbwammmaasea , wie 
sie sich in der ersten Beobachtung vorfanden. Di« 
Hauptgeschwulst umgab den rechten Bronchus u. halte 
sich an einer Stelle einen Weg in ihn gebahnt. In ihr 
lagen mehrere Drüsen u. einzelne Partikelcben von Lun- 
gengewebe liessen «ich in ihr noch erkennen. Das Herz 
war frei , aber klein u. mürbe. Ein Zusammenhang der 
Unterleibs- u. Brustgeschwülste fand sich nicht, übri- 
gens war es merkwürdig, dass die rechte Lunge die lei- 
dende war, während die Abdominalmassen mehr die linke 
Seite 



Aus den angerührten Beobachtungen erhellt, 
dass die Markschwammmesseu im Unlerleibe u. in 
der Brusthöhle fähig sind, ohne Unterschied die 
iu diesen Hohlen enthaltenen Organe zu vernich- 
ten. Sie schaden vorzüglich durch den Druck, 
welchen sie auf jene Organe u. Systeme ausüben. 
20 » 
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Die Symptome des Druckes treten bei dem alhnä- 
I ig e« Wachsthuine dieser Geschwülste auch lang- 
sam hervor. Sie bedingeu im Abdomen eioe La- 
genveränderung der Eingeweide, die meistens zu- 
erst den Darmkaual trifft. Es entstehen nach u. 
nach Verwachsungen mit den Häuten desselben, 
u. die früher wenig bemerklieben Störungeo iu der 
Verdauung nehmen zu; es stellt sich ein Gefühl 
von Schwere im Uiilerleibe ein, eine gewisse Un- 
behaglichkeit nach dem Essen, Neigung zu Ver- 
stopfung. Diese Erscheinungen, anfangs unbedeu- 
tend, nehmen mit der Vergrößerung der Ge- 
schwulst zu ; sie berührt die untere Flache des 
Mageus, verwächst mit seiueu Hauten u. verhin- 
dert die gehörige Ausdehnung desselben. Die Kran- 
ken haben ein unerträgliches Gefühl von Vollheit 
in der Herzgrube, eine Neigung zu Uebelkeiten, 
oft wirkliches Erbrechen. Der Appetit ist noch gut, 
die Kranken wageu aber nicht ihn zu befriedigen, 
weil sie die Polgen fürchten. Der Druck beschrankt 
sich indessen nicht auf den Magen u. Darmkaual 
allein, auch die ihnen angehäugten Organe, Leber, 
Milz, Pankreas, kommen mit den zunehmenden 
Massen in Verbindung, werden aus ihrer normal. 
Lage verdrängt u. dadurch Störungen in ihren 
Functionen hervorgebracht. In den meisten Fällen 
ist bei grossen Abdoininalgeschwülsten die Leber 
mit ihpen iu Verbindung • ihre Mitleidenschaft giebt 
sich durch Druck in dieser Gegend u. durch grös- 
sere Störungen in der Verdauung zu erkeuuen. 
Solche Kranke werden oft plötzlich icterisch — 
eiuzig vom Drucke der Geschwülste auf die Gallen- 
gäuge. Das Systema uropoelicmn leidet nicht min- 
der. Der Druck auf die Nieren u. Uretereu giebt 
sich weniger deutlich zu erkennen, als der, wenn 
die Ausdehuung der Blase durch in ihrer Nahe be- 
findliche Geschwülste verhindert wird. Sie veran- 
lassen häufigen Drang zum Uriniren, ein Gefühl 
von voller Blase bei geringer Ouautität des Urins. 
Ks bleibt aber nicht bei den Symptomen des Druk- 
kes allein. — Diese Geschwülste haben eine ihnen 
eigenthüml. Neigung, die Organe selbst zu zer- 
stören, in ihnen gleiche Bildungen zu erzeugen. 
Mau findet selten grosse Markschwainminassen im 
Abdomen, ohne dass sich nicht in demeinen oder 
andern parenchymatösen Organe ähnliche Bildungen 
erzeugt hätten. Die Verrichtungen derselben wer- 
den dadurch in böberm oder geringerin Grade ver- 
ändert, oft ganz aufgehoben. Zerstören sie die 
Därme oder die Blase, so gehen durch Stuhl u. 
Urin Markschwamromassen ab. Eine noch grös- 
sere Berücksichtigung verdient der Anlheil, wel- 
chen die so allgemein über den Unterleib verbrei- 
teten Systeme an der Markschwammbilduug neh- 
men. Das Gefäss-, Lymph- u. Nervensystem sind 
iu ihren Hauptpunkten das eine mehr, das andre 
weniger ergriffen. Die grossen Blutgefässe sind oft 
iu bedeutenden Streckeu von der kranken Mark- 
kchwammmasse umgeben, ihre Lumina werden 
durch den Druck verengert, die Circulation mehr 



oder weniger gehemmt Das kranke Gewebe ist 
geuau mit den Häuten der Gefässe verwachsen, zer- 
stört diese selbst u. es ergiesst sich die Markschwamtn- 
masse in den Kaual derselben. Das Blut, als das 
Material aller Absonderungen u. Bildungen, wird 
iu diesen Fällen geradezu mit dem verderblichen 
Stoffe inficirt. Die Ganglien u. Nervengeflecbte 
im Unterleibe liegen häufig in diesen Geschwülsten, 
u. wenn auch in der Mehrzahl der Beobachtungen 
keine auffallenden Veränderungen in ihrer Structur 
bemerkt werdeu u. in der Regel das krauke Ge- 
webe nur mit ihrer Hülle in Verbindung steht , so 
erleidet es doch keinen Zweifel, dass dadurch 
der Nervenkraft eine fehlerhafte Richtung gegeben 
wird, deren Folgen von grossem Einflüsse sind. — 
Mehr noch als Blutgefässe u. Nerven linden wir 
das lympbat. System erkrankt. Die diesem Systeme 
augehörigen Drusen werden iu grosser Ausdehuung 
verändert gefunden, — sie stellen grosse, un- 
förmliche Masse u dar, in denen jede Spur des na- 
türlichen Baues verschwunden ist. Di« Gefässe 
selbst laufen erweitert in der Markschwamminasse 
fort , ihre Häute sind stellenweise zerstört u. selbst 
iu ihrem Innern hat man die eigenthüml. Mark— 
achwanunmasse nachgewiesen. Wenn gleich die 
Markschwammmassen im Abdomen bei weitein 
häutiger sind, ab im Thorax, so findet man doch 
in nicht seiteneu Fällen eine Fortsetzung grosser 
Markschwainingeschwülste im Unterleibe durch eine 
Oelfnung des Zwerchfells in den Thorax. In den 
meisten Fällen geschieht diese Fortsetzung durch 
den Hiatus aorticus — doch sah Vf. auch Mark- 
schwämme im Thorax mit denen iu der Bauch- 
höhle durch den Hiat. oesophag. communiciren. 
£s köuuen selbst grosse Markschwämine im Abdo- 
men u. iu der Brusthöhle existiren, ohne dass mau 
im Staude ist, eine Coinmunication zwischen bei- 
den krankeu Gebilden bei der Untersuchung nach- 
zuweisen. — Kommen diese Geschwülste im Cavo 
thoracis vor, so haben sie ihre Lage meistens auf 
den Körperu der Rückenwirbel, bangen mit die- 
sen mehr oder weniger inuig zusammen. In ihrem 
Wachstbume nach vorn schieben sie die Lungen 
nach u. nach vor sich her u. gehen innige Ver- 
wachsungen mit ihrer hintern Fläche ein. Es er- 
scheinen nuu bei der Zunahme der Massen Sym- 
ptome, die auf ein Hinderniss in der Ausdehnung 
der Lungen hindeuten, Engbrüstigkeit, Angst, Be- 
klommenheit. Diese Zufälle werden jedoch oft 
schon durch voluminöse Markschwämme im Ab- 
domen erregt, wenn sie das Zwerchfell in die Höhe 
drängen. Der Druck dieser Massen im Thorax trifft 
oft den Oesophagus u. veranlasst Hiuderuisse beim 
Durcbgange der Speisen, Uebelkeit, oft Erbre- 
chen. — Das Herz wird nicht selten aus seiner 
Lage gedrängt u. macht sich diese Veränderung 

I) Wcao ««lebe Gcacbwiilute mit der Aorta in Verbindung 
eichen . »o fubll man nicht reiten eioe »tsrle l'uUaiinn iu di r 
Genend der GetebwuUU hbuHrh der, welche durch Aneurviunee 
hervorgebracht wird. 
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in der Lage des Herzeos durch Störungen in der 
Circulatiou kenntlich. — Das Pareucbym der Lun- 
gen nimmt in der Regel Änlbeil an der Mark- 
»chwaminbildung — auch in ihrem Gewebe erzeu- 
gen sich Markscbwämme, welche die Function der- 
selben störeu u. zuletzt gänzlich aufheben. — Die 
anatom. Charaktere der Markschwämme in den 
Lungen bat Laennec am genauesten unter dem 
Namen der Eucephaloiden der Lunge beschrieben, 
u. eine Menge von scbätzenswertben Beobachtun- 
gen findet man in den verschiedenen Journalen 
zerstreut. — Gemeiniglich kommen die Mark- 
schwamme in den Longen vor, wenn zugleich 
andere Organe von derselben Krankh. befallen sind. 
Doch lehrt die Erfahrung, dass sie auch primär in 
ihnen entstehen, ohne sich an anderen Theileu 
oder Organen zu zeigen. Wenn die Markschwämme 
sich iu dein Gewebe der Lungen erzeugt haben, so 
sind sie entweder mit einer Cystis umgeben , oder 
genau mit der Lungensubstanz iu Verbindung. Vf. 
hat beide Arteu in einer u. derselben Lunge ge- 
funden. Die Zahl der in einer Lunge befindlichen 
Markscbwamingeschwubte ist verschieden, oft sind 
sie einzeln in dem Parenchym zerstreut, oft sind 
beide Lungen damit angefüllt, so dass bei jedem 
Durchschnitte neue erscheinen. Ihre Grosse ist eben- 
so verschieden, sie haben den Umfang einer 
Linse, bis zu 2, 3" u. darüber. Ihre Form ist rund- 
lich — mitunter findet man auch uuregelmtissige 
Massen hier u. da iu der Lunge verbreitet. Sie 
liegen zuweilen mehr an der Oberflache derselben 
n. heben die Pleura in die Hohe. Häufig findet 
mau sie in der Gegend der Bronchien, in der Nähe 
der Luftröhre. Die Bronchialdrüsen sind gemei- 
niglich mit erkrankt, oft angeschwollen, ihre Tex- 
tur durch Markschwamm zerstört. Die Lungensub- 
stanz kann bei der Markschwammbildung, vor- 
züglich im Anfange, gesund bleiben; — nehmen 
aber die Geschwülste an Umfang zu, so verliert 
sie ihren eigentümlichen Bau u. wird bedeutend 
härter. Bisweilen wird der ganze Umfang der Lun- 
gen bedeutend vergrössert. Die Erscheinungen, 
welche Markschwamme in den Lungen herbeifüh- 
ren , sind wenig bekannt n. verdienen doch unsere 
Aufmerksamkeit in hohem Grade. Sie veranlassen 
mehr oder minder heftige Respirationsbeschwer- 
den — Husten, der anfangs trocken ist, Kurz- 
athmigkeit , Stiche iu der Brust. Kommt, was 
früher oder später eintritt, die Markschwammmasse 
mit den Bronchien in Verbindung, so ergiesst sich 
anfangs Blut in dieselben, was durch Husten aus- 
geleert wird; später wird selbst die wirkliche Mark- 
schwammmasse iu einem erweichten Zustande mit 
Blut vermischt oder rein für sich allein ausgeleert. 
In der 2- Beobachtung war die weiche Mark- 
schwammmasse in die Bronchien gedrungen. Dr. 
Hart mann machte den Vf. beim Durchschnitte 
der kranken Lunge darauf aufmerksam , dass der 
Kranke oft solche Massen ausgeworfen habe. Der 
Auswurf bei Markschwamm der Lungen kann uicht 
wohl mit dem bei audereo Leiden dieser Orgaue 
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verwechselt werden, da es Tbeiie des Mark- 
sohwammes selbst sind, welche ausgeleert werden. 
Dem scharfsinnigen Bayle war diese Krankh. bei 
seinen Untersuchungen über die Lungenschwind- 
sucht nicht entgangen. Kr beschreibt deu Mark- 
schwamm der Lungen unter der Benennung Phthi- 
sie cancereuse. — Das Herz kaun iu Folge des 
Druckes grosser Markschwamme im Thorax seine 
Lage verändern, man findet es oft atrophisch, bis- 
weilen seine Muskelsubstaoz in hohem Grade er- 
weicht. Seltner zeigen sich Markschwäinuie in 
seiner Substanz. Laennec fand den Markschwamm 
nur zweimal im Herzen. Einmal bildete derselbe 
haseluussgrosse Massen in der Muskelsubstanz der 
Kammern, in dem andern Falle war er in Schich- 
ten von 1 bis 4"' längs der Kranzgefässe abgela- 
gert. Auch Cruveilhier, Velpeau, Andral, 
Bartky u. A. fuhren Beispiele vou Markschwamm- 
bildung im Herzen an. Vf. fand in seiner erstell 
Beobachtung im Herzen zwei kleiue, nur einige 
Linien im Durchmesser hallende Markschwäinuie 
iu der Spitze des Herzens; sie wareu genau mit 
der Muskelsubslanz in Verbindung. Die Blut-, 
Lymphgefässe u. Nerveu zeigen sich im Thorax 
auf gleiche Weise wie im Abdomen erkrankt. — 
Selbst wenn durch die Markschwäinuie der Orga- 
nismus schon bedeutend angegriffen ist, erfolgt kein 
heftiges Fieber u. die entstehenden Schmerzen rub- 
ren blos vom Drucke auf andere Theile her j sel- 
ten brechen sie auf. Das Uebel dauert oft Jahre 
lang , in der Regel aber endet es mit größter Ab- 
magerung u. Erschöpfung. 

Es folgen noch einige Beobachtungen über 
Markschwamm innerer Organe. — Die Mark- 
schwamme der Nieren sind nicht so selten , als 
Meckel glaubt; bei Gairdner, Sandwlth, 
Langstaff, Rust,Keutel u. neuerdings von 
Roques finden wir solche Fälle erzählt. — Uuler 
den Geschwülsten der Leber scheint der Mark- 
schwamm am häufigsten zu seiu. Die Lebertuber- 
kel Bai Nie 's u. Farre's gehören uuatreitig 
hierher. Sehr oft wird die Leber secuudär von den 
grossen Markschwainminassen ergriffen, bisweilen 
aber auch primär. In beiden Fällen zeigt sich das 
zarte, zelUtoffaluiliche Gewebe der Geschwulst mit 
Zwischenräumen, in denen eine weichere Sub- 
stanz enthalten ist. Die Farbe variirt von schmutzig- 
weiss bis zu braun, u. oft erkennt man von Blut 
strotzende Gefässchen. Ihre Grösse ist verschieden, 
von einer Linie bis 2 - 3" im Durchmesser, ebeuso 
ihre Zahl , die Forin meist rundlich u. selteu mit 
Cyste. Sie uähern sich gern der Oberfläche, da- 
her das höckerige Ansehn der Leber. Dieses Organ 
selbst ist dabei nicht immer vergrössert oder in sei- 
ner Textur verändert. Meckel bemerkt richtig, 
dass die Markschwamme der Leber öfter bei älte- 
ren Personen vorkommeu ; die durch sie veran- 
lassten Zufälle sind flüchtige Stiche, Druck, Stö- 
rungen der Verdauung, Icterus. 

Eiue milrvtiLopische Vnterituchwig des Murk- 
Bchii'antmgeu*ebet im frischen Zustande u.' zwar 
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an den in dem 1. u. 2. Fall« beschriebenen Abdo- 
minal- Markscliwarammasseu stellte Prof. Krause 
an u. fand in der inoern, festweichen , zum Theil 
dickflüssigen, röthlicbt- weissen Masse 1) eine we- 
nig elastische, leicht zerreissbare, weisslicht durch- 
scheinende Substanz, zum Theil in Gestalt uu regel- 
mässiger Flocken , grösstenteils aber formlos, hin 
u. wieder auch mit kurzen Pasern ; 2) Gefasse, von 
der äussern Umgebung des Markschwemmes nach 
innen bis an oder in die flüssige Masse sich er- 
streckend , keine Netze bildend , nur selten ana- 
stomosirend, nach Art der Reiser eines Besens lie- 
gend, von ^ bis 34g'" Durchmesser, mit dicken, 
aber leicht zerreis>baren Wänden j 3) eine Menge 
runder u. ovaler Körnchen, durchschnittlich von 
^} 2S '" Durchmesser, weisslicht opak, am Umfange 
durchsichtiger, uneben, wie aus halb zusammen- 
geflossenen Körnchen zusammengesetzt, den Kiter- 
knrnchen ziemlich ähnlich. Sie sind theils frei in 
der flüssigen Masse des Markschwammes , theils 
hängen sie an den zelistoffdhnlichen Flocken u. 
den Gefässeu. Ausser ihnen finden sich noch klei- 
nere, glatte, helle Kügelchen von j 6 l yn °'* 53,7"' 
Durchmesser, fast wie die Nerreukügelcheu. — 
Hinsichtlich des Zusammenhanges desMarkschwam- 
mes mit dem gesunden Gewebe bemerkt Krause, 
dass man an der Peripherie solcher Geschwülste 
Lungenbläschen u. Leberläppchen (K. untersuchte 
in dieser Beziehung Lungeu u. Leber) findet, welche 
zur Hälfte gesuud aussebeu, während die andre 
zum Schwämme gehörige weiss u. dichter erscheint. 
In der Mitte des Schwammes sind die das Gewebe 
charakterisirenden Partikeln nicht mehr zu erken- 
nen. An der Peripherie der Markschwamine scheint 
der interstitielle Zellstoff* zuerst in die zellstolTäbo- 
liche, ganz weisse Substanz, die man in völlig aus- 
gebildeten Markscbwämmen findet, sich umzuwan- 
deln; die übrigen Bestandteile des Gewebes da- 
gegen, Lungenbläschen, Acini, Tubuli secretorii, 
Blutgefässe u. s. w. scheinen längere Zeit ihre ur- 
spriingl. Form noch beizubehalten. 

Eine chemische Analyse des Marksch wammes 
(im Unterleibe u. in den Lungen u. zwar bei ver- 
schiedenen Subjecten) verdaukt B. dem Oberberg- 
commiisair Brande. Nach dieser ist die Haupt- 
Substanz des Markschwammes faserst offart ige Ma- 
terie , von der ein Theil durch Unauflöslichkeit in 
K*«ig*äure eigenthümlich charakterisirt ist. Die 
Fettigkeiten, die Alkohol daraus aufnimmt, schlies- 
sen sich durch ihre Uuverseifbarkeit dem Gehirn- 
fette u. dem Gallenfette an u. sind dem Gehirn- 
fette durch den Gehalt an Phosphor uoch beson- 
ders genähert. Das häutige Gewebe des Mark- 
schwammes ist von den faserstoflarligen Materien 
ganz verschieden u. keiner bekauuten animal. Sub- 
stanz näher auzureihen. Die behauptete Aebnlich- 
keit zwischen diesen Geschwülsten u. der Hirnsub- 
stanz ist evident, doch schlemmt sich das Gehirn 
im Wasser auf, ohne einen dem häutigen Gewebe 
d»s Markschwammes ähnlichen Rückstand zu hin- 
terlassen, das Aufgeschwemmte erhält sich viel 



länger suspendirt n. der vom Fett durch Alkohol 
befreite Bückstaud wird schwieriger durch Säuren 
angegriffen. 

Ob der Markschwamm auch bei Thieren vor- 
komme , darüber sind die pathol. Auatomen nicht 
einig. Gurlt u. Otto bezweifeln es, B. abersah 
ihu bei Pferden. Er untersuchte in Gemeinschaft 
mit dem Director der hanuov. Thierarzneischule 
Hausmann die krankeu Hoden eines Pferdes, 
von denen der eine alle Charaktere eiues Scirrhus, 
der audre die des Markschwammes zeigte. Zum 
Schlüsse theilt er noch die Geschichte einer Mela- 
nose bei einem Schimmelhengste mit. Diesem 
Thiere war eine faustgrosse Geschwulst am Schlau- 
che exstirpirt worden u. aus der Wunde war eine 
tiutenartige Flüssigkeit gesickert. Nach 4 Mouateu 
crepirle das Pferd. Die Milz fand man ungeheuer 
vergrössert, 55 Pfd. schwer u. ihr Parenchym 
durchgehend* duukelschwarz. Leinwand u. Was- 
ser wurden davon schwarz gefärbt. Krause fand 
in dieser Substanz Zellstoflllocken u. schwarze, 
runde Kügelchen. Die Leber enthielt eine Menge 
Melanosen, welche mit dem Parenchym zusammen- 
hingen. Die Mesenterial • u. sonstigen lymphat. 
Drüsen im Abdomen waren vergrössert u. stellten 
eine dicke, schwarze Masse dar. [Uannov. AnnaL 
1. B. 2. H. 1836.] (Francke.) 

197. Geschichte eines Hoden- Marksch *amms\ 
milgelh. von Dr. Ca m er er in Langenau. 

C. B. , ein 37jähr. Landmann war voa Jugend auf 
gesund. In seinem 18. J. litt er an der Krätze u. hatte 
3 J. lang zu ihun, bis er unter dem Gebrauche verschie- 
dener, meistens fetter u. daher zurücktreibender Mittel 
davon befreit war. Von da an erfreute er sich wieder 
der besten Gesundheit u. litt nur hier u. da an Furun- 
keln , was wohl ein Beweis sein könnte, dass der Krätz- 
stofTnoch nicht in ihm getilgt war. Im J. 1815 wurde 
er Soldat, hatte als solcher viele Strapatzen auszuste- 
hen , blieb aber dennoch gesund. Im J. 1830 verheira- 
thete er sich, zeugte aber keine Kinder. Schon ein 
Jahr zuvor bemerkte er die ersten Spuren von Anschwel- 
lung der linken Seite des Hodensacks, aber ohne 
Schmerzen zu empfinden; nur am Samenstrange , in der 
Nähe des Bauchriog«, empfand er nachher im Verlaufe 
der Kraukh. hier 0. da Schmerzen. Der Kranke suchte 
zuerst bei Dr. Krauss in Geisslingen Hülfe — aber 
umsonst. Die Geschwulst wurde immer grösser — be- 
sonders schnell nahm sie im Sommer 1832 zu u. der 
Kranke wandle sich daher im Octbr. d. J. an Dr. Palm. 
Die Geschwulst hatte damals die Grösse eines kleinen 
Kindskopfs, war gleichförmig hart, gespannt, bei auch 
etwas derberer Beruhrang ohne Schmerz. Dr. Palm 
glaubte Spuren von Huctuation ia derselben zu bemer- 
ken. Das Allgemeinbefinden des Kranken war in keioer 
Beziehung getrübt, sein Aussehn ohne alle Spuren Ton 
Kachexie u. die Geschwulst war ihm blos durch ihre 
Grösse lästig. Dr. Palm hielt diese Geschwulst für 
eine Hydrocele u. schlug die Operation vor, welche 
den 24. Octbr. in Langenau vorgenommen wurde. Vf. 
wohnte derselben bei u. überzeugte sich durch eigene 
Untersuchung ron der Beschaffenheit der Geschwulst, 
nahm auch in Folge derselben keinen Anstand , der 
Diagnose des Dr. Palm beizustimmen, ungeachtet er 
von der Fluctuation in der Geschwulst nichts bemerken 
konnte. Pat wurde in die zur Operation der Hydrocele 

[»er incisiouem , behufs einer Radicalbeilung , erforder- 
te Lage gebracht u; der Schnitt kunstgerecht gemacht. 
Aber nach Vollendung des Schnittes Boss statt wäsariger 
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Flüssigkeit zuerst etwa» dickflüssiges Blut von schwärz- 
licher Farbe aus, u. den Hoden fand man zu einer inark- 
schwammartigen Masse degenerirt, was sich alsbald da- 
durch kundgab , dasa in Folge einer Incision in die 
Albuginea , fast zu gleicher Zeit mit der blutigen Flüs- 
sigkeit, eine dem Hirn ähnliebe weiche Masse heraus- 
quoll. Da man sich in der Diagnose getauscht sah , so 
war man genötbigt, zur Ausrottung des Hodens zu schrei- 
ten, was auch glücklich gelang. Nach vollendeter Ope- 
ration , in Folge welcher ungefähr 1 Pfd. ßlut verloren 
gegangen sein mochte , u. nach angelegtem Verbände 
war Pat. heiter n. fühlte sich ziemlich kräftig. — Der 
Puls war nicht alterirt- Er erhielt eine Mischung von 
Aq. cerasor. u. Nitr. p., Gum. arab , Kxtr. op. aqu. u. 
Syr. alth. Nachdem er ins Bett gebracht war, wurde 
der ausgerottete degenerirle Hoden genauer untersucht 
u. dabei ergab sieb Folgendes: derselbe war gröastcn- 
theils in eine, einen kleinen Kindeskopf grosse, der 
Gehirnsubstanz ähnliche weiche Masse degenerirt u. nur 
nach unten, jedoch gleichsam getrennt von der obern 
Masse u. somit fast eine eigene Wucherung bildend, halte 
diese eine festere, beinahe cartilaginöse Masse von klei- 
nem Umfange anhängen. Die häutigen Umhüllungen des 
Hodens waren normal, nicht dicker als im gewöhnt. Zu- 
stande, nur die Venen der Albuginca waren varicös er- 
weitert , wie diess auch bei den Venen des Scrotum der 
Fall war. Nebenhoden u. Samenstrang waren ganz ge- 
sund , ebenso war auch an dem rechten Huden keine 
Spur von Krankh. zu bemerken, nur war er durch die 
Geschwulst des linken Hodens ganz gegen den Bauch- 
ring hinaufgeschuben. Am 24. Octbr. wurde diese Ope- 
ration , wie schon gesagt , verrichtet ; der Operirte be- 
fand sich von dieser Zeit an bis zum 6. Nov. wohl. An 
diesem läge aber wurde er von einer Pleuritis befal- 
len, deren Ursache nicht genau ausgemittelt werden 
konnte, erholte sich jedoch bei antiphlogift. Behandlung 
bald wieder, u. konnte am 16. Dec. geheilt entlassen 
werden. — Einige Monate lang hörte man gute Nach- 
richten von ihm. Allein im Juni des folgenden Jnhrea, 
wo Vf. ihn seit der Operation zum ersten Male wieder- 
sah, war die ganze Leistengegend der früher kranken 
Seite mit einem mehr dem Blutschwamm ähnlichen Ge- 
bilde wieder autgefüllt u. der Kranke erlitt öfters starke 
Blutungen aus dieser entarteten Masse. Sein Allgemein- 
befinden jedoch war auffallender Weise noch nicht be- 
sonders gestört dabei. Dr. Palm verordnete dein Kran- 
ken zwar noch Einiges zur Beruhigung — allein das 
Uebel schritt unaufhaltsam weiter; Vf. sah deu Pat. von 
dieser* Zeit an nicht mehr, aber später hörte er, dass der 
Kranke am 28. Juli hektisch gestorben sei. [IVürttm- 
berg. med. Corretp.- Bd. B. IV. Nr. 36.] (Schmidt .) 

198. Naturheilung eines Kropfs; beobacht. 
von Dr. Rösch iu Schwenningen. 

Ein lediges, 60 J. altes Frauenzimmer, welches von 
Jugend auf gesund u. selbst frei von jeder besondern 
Krankheitsanlage gewesen war, hatte in seinem 30. J. 
einen Kropf von der Art der lymphatischen bekommen, 
der, wenn auch nur von massigem Umfange, doch das 
Atbembolen einigermassen beeinträchtigte, namentlich 
aber das Singen , mit welchem sich Pat. häufig unter- 
halten hatte, ganz unmöglich machte. Im Octbr. 1834 
wurde sie von der Ruhr befallen, welche um diese Zeit 
in ihrer Heimath epidemisch herrschte, lag volle 8 Wo- 
chen an derselben darnieder u. kam dadurch sehr von 
Kräften. Noch ehe sie sich ganz erholt hatte, erkrankte 
sie in der Nacht auf den 29. Jan. 1835 von Neuem an 
einem entzündl. Fieber. Gleichzeitig begann der Kropf 
zu schmerzen, schwoll an u. war, als ihn ein am 1. 
Febr. hinzugerufener Wundarzt untersuchte, bereits sehr 
vergrössert, so dass er das Athmen u. Schlingen beinahe 
unmöglich machte, fühlte sich heias, knotig an, ohne 
eben sehr empfindlich gegen Berührung zu sein, hatte 
eine entzündl. Rothe u. hess an einigen Stellen schon 
etwas Fluctuation wahrnehmen. Tags darauf, den 2. 
Febr., waren alle obengenannte Krankheitserscheinun- 



gen in gesteigertem Grade vorhanden , insbesondere 
das Schlingen nun gar nicht mehr möglich, das Athmen 
nur mit der höchsten Anstrengung zu bewerkstelligen. 
Erst jetzt entschloss sich Pat., sich 6 Blutegel setzen 
zu lassen, worauf sie auch einige Erleichterung bekam. 
Nichtsdestoweniger traten am 3. , namentl. wenn die 
Kranke zu triuken versuchte, Erstickungsanlille ein. 
Es wurden deshalb noch einmal Blutegel angesetzt. In- 
des« hielten die Zufälle in gleichem Grade bis zum 7. 
Febr. an , ohne dass die Leute zu weiterer ärztlicher 
Hülfe sich verstehen wollten. Erst an letztgenanntem 
Tage wurde obenerwähnter Wundarzt wieder gerufen 
u. fand nun in einem über das Manubr. aterni herab- 
hängenden Sacke deutliche Fluctuation. Da er diesen 
jedoch nicht öffnen durfte , musste er sich darauf be- 
schränken , ihn mit Kataplasmen bedecken zu lassen. 
Zum Glück öffnete sieb Tags darauf rechts vom Ster- 
num der Abscess von selbst u. ergoss eine Menge dünn- 
flüssiger, wcissgelber, sehr stinkender Flüssigkeit. Fast 
augenblicklich minderten sich die Beschwerden bei dem 
Schlingen u. Atbembolen. Einige Tage später bildete 
sich eine 2. Oeffnung am äussern Rande des rechten M. 
sternocleidomastoid. , durch welche sich eine gleichar- 
tige Flüssigkeit entleerte. Von nun an hielt die Eite- 
rung an u. besserte sich zusehends in ihrer Qualität. 
Nach 3 Wochen hatte sich die Eiterböble schon beträcht- 
lich verkleinert u. bald nachher schloss sie sich gänz- 
lich. Der Kropf war bis auf ein noch ziemlich umfang« 
liebes Rudiment rechts oben verschwunden. Gegenwär- 
tig (nach 4 Monaten) athmet die Kranke ohne alle Be- 
schwerde u. hat sich auch sonst ziemlich erholt, [fi'ürtt. 
med. Corretpond. - Bl. Bd. V. Nr. 6.] (Rrachmann.) 

199. Neue Untersuchungen über die Natur, 
die Ursachen u, die Behandlung der permanen- 
ten Retraction der Finger; von Dr. G. Goy- 
rand in Aix. Vf. nimmt hier noch einmal den 
schon früher (Jahrbb. B. VI. S. 248 u. B. IX. S. 
365) erörterten Gegenstand wieder auf. Die 
permanente Retraction der Finger, wie sie der 
Vf. versteht, bietet folgende Merkmale dar: Beu- 
gung der ersten Phalanx gegen den Mittelhand- 
knoeben u. der zweiten gegen die erste; die 
dritte nimmt fast niemals an der Retraction Theil. 
Vor den afficirten Fingern bemerkt man hervor- 
springende Stränge, die sich von der Hohlhand 
bis zur vordem Fläche der beiden Phalangen er- 
strecken. Sucht man die Finger* gerade zu rich- 
ten , .so werden diese Stränge stark angespannt 
u. es theilt sich diese Spannung gewöhnlich der 
Aponeurosis palmar, u. der Sehne des Palmar, lon- 
gus mit. Die emporgehobene Haut zeigt an der 
Vereinigung der Hohlhand mit den Fingern halb- 
mondförmige Runzeln mit unterer Concavitot; 
die Haut behält ihre normale Beschaffenheit u. 
adbärirt gewöhnlich nicht innig an den Strängen, 
die sie emporheben. Die afGcirten Finger behal- 
ten ihre normale Ernährung; ihre Gelenke sind 
gesund u. beweglich»; es lassen sich die Finger 
auf keine Weise strecken. Vf. sucht nun zuerst 
u. zwar, wie es scheint, nicht ohne Glück zu 
beweisen, dass die Ursache, welche Dupuytren 
u. A. Cooper von dieser AtTection angeben, 
nämlich die Verkürzung der blossen Aponeuroae 
(Dupuytren) u. die Verkürzung der Beugeseh- 
nen (A. Cooper) nicht anzunehmen seien, son- 
dern dass sie in allen den Fällen, wo die per- 
manente Retraction der Finger obige Merkmale 
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darbiete, durch abnorme feuerige Brüden ver- 
anlasst werde. Er läugnetzwar nicht, dass auch 
die Beugemuskeln eine permanente Beugung der 
Finger veranlassen kouneu ; allein diese Aflection 
unterscheidet sich wesentlich von der in Rede 
stehenden, denn jene ist gewöhnlich die Folge 
einer Störung, die lange Zeit die obere Glied- 
niasse, oder blos einen oder mehrere Finger in 
einem Zustande von Unbeweglichkeit erhallen 
hat. Die 3 Phalangen der aflicirten Finger sind 
dann gleichmässig gebogen; man bemerkt vor den 
gekrümmten Fingern keinen abnormen Vorsprung. 
Diese permanente Beugung betrifft ohne Unter- 
schied die 4 letzten Finger; sind sie alle 4 seit 
langer Zeit retrahirt, so ist der Vorderarm merk- 
lich abgemagert ; die gekrümmten Fiuger sind 
verdünnt. Die letzte Phalanx wird konisch; die 
Nägel find verlängert , ihre Rückenfläche ist 
stark convex. Wenn man an diesen Fingern et- 
was starke Tractionen macht, so lassen sie sich 
wieder gerade richten. Ursachen u. Behand- 
lung der durch die abnormen Palmarbrücken 
verursachten lietraction. Die neuen Thatsachen, 
die der Vf. zu beobachten Gelegenheit gehabt, 
so wie die Auskunft, die er neuerlich Uber die 
Umstände erlangt hat, die der Retraction bei den 
in seiner ersten Abhandlung erwähnten Subjcc- 
ten vorausgegangen waren , haben ihn zu neuen 
Ansichten über die Aetiologie dieser Affecliou 
gefuhrt Bei den Personen , die solche Arbeiten 
verrichten, bei welchen die Hohlhand habituell 
einem starken Drucke ausgesetzt ist, ist die Epi- 
dermis dieser Gegend hart u. dick. Die Haut 
u. die Aponeurosis palmar, ist dick u. resistent. 
Bei ihnen sind auch jene unter der Haut befind- 
lichen zelligfasrigen Filamente, die Sstiton in 
seinem Berichte über des Vf. erste Abhandlung 
(Jahrbb. I.e.) erwähnt, u., wie der Vf. glaubt, 
mit Recht, für die Rudimente der abnorm faseri- 
gen Stränge gehalten hat, weit entwickelter, als 
bei den Personen , die sich in entgegengesetzten 
Verhältnissen befinden. Die übermässige Kntwik- 
kelung dieser Filamente ist schon eine Prädispo- 
sition zu dieser Aflection. Unter dem Einflüsse 
dieses Druckes allein werden diese kleinen Bün- 
del manchmal so hypertrophisch, dass sie die in 
Rede stehende Aflection bilden; ist aber nun ein 
Subject , bei dem das ganze faserige Palmarsy- 
stem sich in Folge seiner Beschäftigungen stark 
entwickelt hat, durch irgend einen Zufall ge- 
nöthigt, die Finger lange Zeil gebogen zu halten, 
so verkürzen sich diese zelligfasrigen Bündel, u. 
wenn die Ursache der Beugung aufhört, so wi- 
dersetzen sich die verkürzten Stränge der völli- 
gen Ausdehnung der Finger. Da nun aber diese 
in der Hohlhand hervortretenden Stränge einem 
stärkern, sie unaufhörlich reizenden Drucke blos- 
gestellt sind, so werden sie der Sitz einer immer 
thätigern Ernährung. Die extensiven Kräfte ko'u. 
nen nicht fortwährend gegen diese Neigung zur 
Retraction ankämpfen. Im Zustande der Ruhe 



nehmen die Finger stets eine Lage an , die diese 
Stränge erschlafft, u. in dem Maasse, als diese stär- 
ker u. dicker werden, verkürzen sie sich immer 
mehr. Die Seltenheit der Retraction des Dau- 
mens u. Zeigefingers u. die grössere Häufigkeil 
derselben in dem kleinen, dem mittlem u. vor- 
züglich dem Ringfinger erklärt sich nach Dr. V i- 
dal de Cassis (Gaz. med. Janv. 1832) durch 
den Energieunterschied der extensiven Kräfte der 
Finger. Prädisponii t sind zu dieser Affecliou die 
Ackerbauer, die Kutscher, die Fechtmeister, die 
Lastträger u. s. w. Auch ist hierher die erbliche 
Disposition zu zählen. Zu den veranlassenden 
Ursachen gehöreu die arthrit. AfTectionen der 
Finger, die Distorsionen ihrer Gelenke, die Ver- 
wundungen, die Entzündungen der Hand u. des 
Vorderarms, die Fracturen der Phalangen, der 
Knochen der Mittelhand, des Vorderarms, des 
Radius, vorzüglich an seinem untern Ende. Diese 
Kenntniss der Aetiologie der Retraction der Fin- 
ger fuhrt zu einer rationellen propbylakt. Behand- 
lung. Hat man es nämlich mit einer dieser Af- 
fectionen zu thun, welche die Retraction der Fin- 
ger veranlassen können , so muss man , so lange 
es der Zustand des kranken Theiles gestattet , oft 
mit den Fingern Exlensionsbewegungen machen 
u. endlich selbst einen passenden Apparat anwen- 
den , der sie in der Extension erhalt. Besteht 
aber die permanente Retraction schon, so thut 
man am besten, nach dem Vf. die Haut auf jeder 
gespanulen Brücke der Länge nach einzuschnei- 
den, die Wundlippen aus einander zu drängen, 
sie von den faserigen Strängen abzupräpariren u. 
sodaun diese Stränge quer durchzuschneiden. 
Gehen von den Brücken Verlängerungen zu den 
ersten Phalangen, bevor sie sich an den zweifen- 
inseriren , so muss man sie ober- u. unterhalb 
dieser Verlängerungen durchschneiden. Wenn 
durch die Seclion dieser faserigen Stränge freilie- 
gende Lappen in der Wunde zurückbleiben , so 
muss man sie ausschneiden. Die Pinger werden 
hierauf in völliger Extension fixirt u. die Incisin- 
nen per priui. iutent. vereinigt. A. Cooper's 
Verfahren, nach welchem man neben dem Strange 
ein Bisluri mit schmaler Klinge unter die Haut 
einstösst u. so den Strang durchschneidet , ohne 
die denselben bedeckende Haut zu trennen, ist 
nur anwendbar, wenn die Retraction durch eine 
einfache, an der Haut nicht adliärirendc Brücke 
verursacht wird, die von dem Ursprungspunkte 
bis zum Insertionspunkte geht , ohne in ihrem 
Verlaufe irgend eine secundäre Brücke abzuge- 
ben, welche Fälle aber sehr selten sind. — In 
einem spätem Aufsatze nimmt Velpcau die 
Priorität der Grundideen, dieGoyrand weiter 
ausgeführt habe, für sich in Anspruch, indem 
er sie bereits 1833 in seiner Auat. chir. T. II. 
p. 575 IL edil. ausgesprochen habe. Jedenfalls 
sei es durch seine Beobachtungen , durch die 
Bemerkungen Sanson's (Jahrbb. I.e.) u. durch 
Goyrand'a treflliche Arbeit unbestreitbar be- 
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wiesen, das« die von Dupuytren so gut be- 
schriebene permanente Retraclion der Finger von 
der Umwandlung eines Theües der unler der 
Haut befindlichen Lage vor den Phalangen in l'aao- 
richte brücken herrühre , nicht aber von der 
Crispalion der Aponeurosis palinari», wie Du- 
puytren (Jahrbb. B. VII. S.22Ö) wollte, denn 
diese letztere endigt sich an der Basis oder an den 
Seiten der Wurzel jedes Fingers , während die 
patholog. Brücke stets de/ Mitte entspricht u. 
sich oft bis zur 3. Phalanx des aflicirlen Fingers 
verlängert. [Oaz. m»d. de Pari*. Nr. 31 et 32. 
1835.] (Schmidt.) 

200. Kopfverletzung mit Zurück lassung ei- 
nes fremden Körpers ; von J)r. Hergt, Physikus 
zu Euenheim. 

J. B., ein Soldat, wurde in der Nacht des 11. Aug. 
1833 von einem Purschen angefallen, u. am Kopie durch 
viele Messerstiche verwundet. Bei der Legaliuspection 
zeigte sich unter Anderen besonders eine 1" vom äus- 
sern Gehörgange nach vorwärts verlaufende Wunde, 
au» die 1" V" lang bogenförmig in etwas schiefer Rich- 
tung der Schläfenrauskel durchdrang u. in deren Tiefe 
sich die rauben Knochen fühlen Hessen. Am 1. Septb. 
aber war bereits auch die Heilung dieser Wunde er- 
folgt, u. nur noch ein period. Kopfschmers zurückge- 
blieben. Das Endgutachten des Pb>sicats erklärte am 
10. Septb., dass die Wunden sammtl. ohne bleibenden 
Nachtheil geheilt seien, u. dass nur ein in Folge nö- 
tbig gewesener kalter Fomentationen eingetretenes rheu- 
mat. Kopfleiden die Heilung verzögert habe. — Nach- 
dem nun längst die Untersuchung aufgehoben u. der 
Thäter bestraft war, erschien am 29. März 1835 der 
Vulnerat u. meldete, dass er noch ein Stück des Mes- 
sers im Kopfe habe. Die Untersuchung bestätigte diese 
Wahrheit, denn auf der Narbe der oben beschriebenen 
Wunde stand eine scharfe, dreieckige, eiserne 8pitze 
etwa eine Linie hervor. Da sie mit der Pincette allein 
nicht zu entfernen war, so wurde ein Einschnitt ge- 
macht u. mit einem kräftigen Zuge eine 13'" hinge 
Messerspitze, welche am abgebrochenem Knde 4"' niass, 
in gerader Richtung aus dem Schädel herausgezogen. 
Dabei zeigte sich weder Blut noch Eiter noch sonst 
eine Flüssigkeit. Bei der Untersuchung des Kanals 
schien die Sonde auf einen halbfetten, elastischen Kör- 
per zu stossen. Die Wunde wurde einfach verbunden, 
wornach sie gewiss bald heilte, denn B. erschien nicht 
wieder. — Merkwürdig ist, dass die 19 Monate lang 
im Kopfe herumgetragene Messerspitze uicht bedeuten- 
dere Zufälle veranlasste, als die period. rheumat. Kopf- 
schmerzen , die nur in der letztern Zeit heftig wurden, 
da doch nach der Richtung des Wundkanali u. der Be- 
schaffenheit des Messerstücks nicht zu zweifeln ist, dass 
die Spitze desselben die Hirnhäute durchdrang u. selbst 
das Genirn verletzte , welches dadurch mehr oder we- 
niger gereizt werden musste. Wahrscheinlich aber war 
durch die eingeleitete antiphlogist. Behandlung u. be- 
sonders durch die lange fortgesetzten kalten Fomenta- 
tionen die Entzündung auf dem Grade erhalten wor- 
den . dass sich plastische Lymphe in der Umgebung des 
fremden Körpers ausscheiden, denselben in eine After- 
■nembran einschliessen u. so isoliren u. unschädlich ma- 
chen konnte. [Med. AmiaL ß. I. //. 3.] (GoMscAoJk.) 

201. Krankheitsgeschichte eines abgehauenen 
Nasenstüclet, welehes 25 Alinuten lang vom Kör- 
per gänzlich getrennt war • von Hoffacker. 

Herrn N. wurde ein |" langes u. II"' breites Stück 
von der Nase abgehauen, welches aus einem Tbeile 
d»s rechten Nasenflügels, der Scheidewand u. einem 
grössern Stücke des linken Nasenflügels bestand. Auf 
dex rechten Seile hing der Nasenflügel mit dem vor- 



dem Tbeile des Septum noch durch eine \\ — breite 
Brücke zusammen, der linke war ganz von der Schei- 
dewand getrennt. Da« abgehauene Stück legte der Vf. 
mit nach oben gekehrter Wundfläche an einen sichern 
Ort, stillte die Blutung aus 3 Arterien , theils durch 
kaltes Wasser theils durch die Unterbindung, und 
vereinigte dann das Stück durch 13 mit Präctsion an- 
gelegte Hefte u. Heftpflaster mit der Nase? Bei einem 
aiiliphlog. Verhallen, ohne alle Umschläge, weder warme 
noch kalte, auf die Verwundung, heilte es binnen 3 
Wochen vollkommen wieder an. In noch einigen ähnli- 
chen Fällen , wo die Wiedervereinigung erst nach einer 
\ Stuudc statt finden konnte, sah der Vf. einen eben- 
so güusligcn Erfolg, ohne warme oder kalte Umschläge 
auf das abgehauene Stück gemacht zu haben. Man sieht 
hieraus, dass ein solches Stück nicht sobald seine Lebens- 
thätigkeit verliert, wie man gewöhnlich befürchtet, dass 
im Gegentheil eine spätere Vereinigung eher einen gün- 
stigem Erfolg verspricht. [Med. ^nnsi. 183ti. B. 2. 
II. 1.] (Bock.) 

202. JExtraction einer messingenen Haarna- 
del aus der Blase einer Dame; mitgeth. vom Chi- 
rurgen Vincenz Bianchetti. 

Eine junge Dsme von 16 J. litt häufig an einem 
brennenden Jucken längs der Harnröhre, wogegen sio 
sich einige Erleichterung zu verschaffen suchte durch 
Einführung einer dicken, messingenen Haarnadel. Ei- 
nes Tages versieht sie es dabei, u. die Nadel gleitet ihr 
aus der Hand. Alle Versuche, die Haarnadel mit einer 
andern grossen, dicken, geknöpften, Nadel, wieder her- 
auszuziehen, machen die Sache nur schlimmer, die Haar- 
nadel wird dabei ganz In die Blase getrieben. Tags 
darauf wurde Vf. zu Hülfe gerufen. Er beschloss foi- 
gcmlrruiassen zu operiren. 

Er liess ein Röhrchen von glattem Stahl , 4" lang, 
3"' dick u. an dem einen Knde mit einem Handgriffe ver- 
sehen u. eine 6" lange Schraubenspindel verfertigen, 
an deren unterm Ende sich eine kleine , gezahnte r e- 
derpincette, u. an deren oberm Ende sich ein Querholz 
befestigt fand. Um die Schraubcnspindel lief eine kurze 
Schraubenmutter. Nun wurde das Mädchen auf den 
Bettrand gesetzt. Die Schenkel mussten dabei an den 
Unterleib gezogen u. aus einander gespreitzt werden. Zu- 
vörderst erweiterte Vf. die Harnröhre ein wenig u. in- 
jicirte laues Wasser. Hierauf führte er die Scbrauben- 
spindel innerhalb des Röhrchens ein. Hiermit vorgedrun- 
gen bis in die Blaseohöhle trieb er die Schraubenspin- 
del vorwärts , so dass die daran befestigte Pincette 
aicb ausserhalb des Röhrchms befand , u. sich nun ver- 
möge ihrer Federkraft innerhalb der Blasenhöhle öffnen 
konnte. Um mit der Pincette den fremden Körper zu 
suchen u. zu fassen, gab er ihr verschiedene Richtungen 
mittels des Querholzes am obern oder äussern Ende der 
Schraubenspindcl. Als er gewahrte , dsss die Nadel 
zwischen die Schenkel der Pincette gerat hen war, trieb 
er das Röhrchen in die Tiefe, um die Schenkel der Pin- 
cette zu schliessen, u. somit den fremden Körper fett 
zu fassen. Sobald dieses geschehen , führte er das un- 
tere Knde des Instrumentes so viel als möglich mitten 
in die Blasenhöhle, um mit der Nadel die Ulasenwiade 
nicht zu verletzen ! Hier angelangt drehte er die oberhalb 
des Röhrchens befindliche Schraubenmutter fletssig her- 
um u. zwang auf diese Weise die Nadel , gans u. gar 
mit der Pincette sich in das Kührchen hineinzuziehen. 
Mit der Wegnabrae des Instrumentes war hiernach der 
fremde Körper natürlich aus der Blase entfernt Nicht 
die geringste Beschwerde bei u. nach der Operation hin- 
derte das Mädchen sogleich darauf zu seinen häuslichen 
Geschäften zurückzukehren. [Onodci Annali »mit». Ln- 
glio ed Agotto 1835 ] (ffneschke.) 

203. Culpodesmorhaphie , oder Zusammen- 
schnürung eines T/ieiles der inneren Scheidenhäute 
mitttls der blutigen Naht zur liadicalheilung 
des Prolapsus, sowohl der Scheide, als der Ge- 
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bärmutter , oder beider gleichzeitig ; von Dr. 
Giambattista Bellini in Plorenz. So wie 
Andere durch Ausschneidung vorgefallene Theile 
der Genitalien zu verkürzen suchten , so schlägt 
B. zu gleichem Zwecke ein andres Verfahren vor, 
das er in folgendem Falle ausführte. 

J. Rossi, eine Vierzigerin, litt seit J. an einem 
Prolapsus der hintern Scheidenwand, der, wie ein gros- 
ses Hühnerei, nach aussen über das Mittelfleisch u. den 
After ragte, u. in welchen sich die vordere Wand des 
Rectum einsenkte. Nachdem der Dr. Co l la dem Con- 
ailiararzte Dr. Bellini erzählt, was bisher nutzlos ge- 
schehen , laust dieser anfangs Blutegel auf die Hervor- 
raguug setzen, um mehrere Eiteruugsheerde zu bilden; 
bald aber kommt ihm ein andrer Gedanke in den Sinn, 
der mit Zustimmung des Dr. Co IIa u. der Pst. sofort 
auf folgende Weise in Vollzug gesetzt wird. Die Kranke 
sitzt auf dem Bettrande; mit einem Doppelhaken wird 
die Hervorragung gefasst, nach unten gezogen u. von 
einem Assistenten in dieser Lage erhalten; u. sodann 
wird , mittels einer krummen Nadel mit 8 Kaden , die 
Hervorragung, von der untern Scheidencommissur aus- 
gehend , in Form eines Hufeisens oder eines umgekehr- 
ten fl, erst links aufwärts gehend , sodann querüber, u. 
endlich rechts absteigend , die Stiebe in ungefähr V 
Entfernung von einander, umnäht, wobei jedoch natür- 
lich , um das Rectum nicht anzustechen , die Nadel von 
einem in den After gebrachten Finger dirigirt wird. 
Nachdem dieses geschehen, ist nichts mehr zu thun, als 
die beiden finden des einen Fadens zu fassen , sie vor- 
sichtig zusammenzuziehen , so die Häute des Vorfalles 
zu falten u. mittels eines Knotens den Faden zu befe- 
stigen. Ruhe; örtlich kaltes Wasser, strenge Diät u. 
ein Aderlass. — Kein Schmerz, keine Spannung, die 
Nacht ruhig. Am nächsten Tage eine ölige Purg.inz u. 
ein Kljstir, am die Faeces zu erweichen u. ohne Kraft- 
anstrengung zu entfernen. Nachdem nun B. noch die 
antiphlogisl. Metbode u. jedenfalls 2 oder 3 Tage später 
den Reservefaden zusammenzuziehen empfohlen hat, rei- 
bet er ab. Nach 15 Tagen erfahrt er von Dr. Co IIa 
schriftlich, dass sich die Operirte wobl befinde, daas 
die Stuhlentleerungen mit Leichtigkeit u. ohne arzneii. 
Hülfe erfolgen, dass die Hervorragung immer kleiner 
werde , ohne dass seit 10 Tagen die Faden zusammen- 
gezogen worden, u. dass sich die Operirte örtlich be- 
schwerdenfrei fühlt. 

Gegen einen Vorfall des Uterus, oder des 
Uterus u. der Vagina zugleich erwartet B. von 
demselben Verfahren denselben Nutzen. Und 
missglücke die Operation ja, so, meint er, könne 
man sie lOOOmal nicht nur gefahrlos wiederholen, 
sondern mit der siebern Hoffnung, dass durch 
jede Naht doch einige Verkürzung durch die 
folgende Adhäsion, u. so die Heilung nach und 
nach herbeigeführt werde. [Bulletino delle sei- 
ende med. Noib.e Dicbr. 1885.J (Kneschke.) 

204. Eine unvollkommene j4tresia ani beob- 
achtete Dr. Bosch in Schwenningen bei einem 
Knaben. 

Die Mestdarmoflnung war so klein , dass sie nur ei- 
nem Punkte gleich bemerkt wurde, der Stuhlgang erfolgte 
mit grosser Beschwerde in Form eines Fadens, die \er- 
engerung des Darmes erstreckte sich 1 J" hoch. R. rietu 
versuchsweise Pressschwatnm einzubringen u., wenn diess 
nicht gelinge, einen Einschnitt zu machen, d ann die 
Wunde durch Bieiplatten so lange offen zu erhalten , bis 
sie verheilt sei. Allein die leichtsinnige« Eltern des Kin- 
des befolgten den ihnen gegebenen Rath nur unvollstän- 
dig. Dennoch gedieh der Knabe. Als er etwa 10 Wo- 
chen alt sein mochte, entschlossen sich endlich die El- 
tern, durch einen Chirurgen einen Einschnitt machen zu 

t 



Opbtludmologie. 

lassen. — Dieser bewirkte jedoch auch keine wesentli- 
che Erleichterung , da sich die künstlich gemachte OefT- 
nung durch Vernachlässigung bald wieder auf das alte 
Lumen verengerte. Erst nach u. nach erweiterte sie 
sich wieder etwas. Gegenwärtig ist das Kind 14 J. alt, 
gedeiht gut u. leert zwar mit Beschwerde, aber doch 
hinreichend aus. [ff'ürtt. med. Corretpond. ~ Blatt. B.V. 
Ar. 7.] (Brachmaim.) 

205. Fall von gefährlicher Verbrennung, 
durch Schwamm geheilt- von Dr. Kavier in 
St. R e in y. 

Ein 3jähr. Kind steckte sein wollenes Kleidchen 
mittels eiues brennenden Schwefelhölzchens in Brand. 
Ehe man ihm zu Hülfe kommen konute, boten schou 
die vordere u. seitliche Wand der Brust, die beiden Ach- 
selhöhlen, die beiden Seiten der epigastrischen Gegend 
u. ein Arm von der Schulter bis zum mittlem Drittel grau- 
lichte , pergamentdichte Flatscben von 6 — 8" Durch- 
messer dar. Am andern Morgen hatte es unauslösch- 
lichen Durst, Erbreeben, starkes Fieber, Meteorismus. 
Nach einigen Tagen bildeten sich breite Schorfe in der 
ganzen Dicke des Hautgewebes, u. als die Entzündung 
sie umschrieben u. die Eiterung sich in ihrem Umfange 
eingestellt hatte wurde der Durst massiger, der Bauch 
geschmeidig-, das Fieber u. die Symptome der Bauch- 
eiitzündung milder. Es kam nun darauf an , der Er- 
schöpfung u. der immer mehr um sich greifenden Eite- 
rung Einhalt zu* thun. Dazu war es unumgänglich noth- 
wendig , dass die Verbände nicht zu oft erneuert wur- 
den. F. kam daher auf den Gedanken, Schwamm anzu- 
wenden. Er hatte gerade sehr dicken und weichen 
Schwamm, von dem er auf die Wunden Stücke appli- 
cirte , die etwas breiter waren als jene u. die er durch 
Com pressen u. eine Leibbinde befestigte. Die Leinwand 
liess sieb leicht hinwegnehmen, ohne dass der Schwamm 
verschoben wurde, der 14, 20 Tage u. noch länger 
liegen blieb , ohne zu verderben. Der Eiter sickerte 
au den Rändern hervor u. manchmal zerriss der durch- 
träokte Schwamm, es wurde dann der Rins sogleich 
durch ein andres Stück Schwamm verstopft. Der 
schlechte Geruch wurde durch Bespritzungen mit Chlor- 
wasser getilgt. Die W'unden verkleinerten sich nun u. 
vernarbten , das Kind erholte sich immer mehr u. iu der 
Mitte des 4. Monats war die Heilung vollständig. Es 
hatten sich weder Brücken, noch Wulste gebildet [BulL 
de therap. T. IX. Uvr. Ii] (Schmidt.) 

206. V on der methodischen Compression bti 
der Behandlung der Gtlenkwastersuchien-. von 
T. Der ungenannte Vf. beschreibt zuerst die Com- 
pressiouamethoden von Larrey u. Lisfran«: 
u. kommt dann auf die ihm eigentümliche , die 
er evaporirende Compression nennt. Sie ist je- 
doch nur bei den veralteten u. umfänglichen ato- 
nischen llydrarlhrosen anwendbar. Alan appli- 
cirt zuerst 2 trockene Schröpfköpfe auf die Ge- 
schwulst u. lässt sie einige Minuten ziehen, be- 
deckt sodann die Geschwulst mit einer mehrfach 
zusammengeschlagenen Compresse, die man vorher 
in guten Branntwein, dem ^flüssiges essigs. Blei 
zugesetzt worden ist, getaucht hat. Unmittel- 
bar über diese Compres.se streicht man mit einem 
heissen Bügeleisen hinweg , so dass man eine 
W'eingeibtverdunstung bewirkt u. der Kranke 
die Wärme ziemlich lebhaft fühlt, ohne dass .sie 
jedoch brennend wird oder eine zu unangenehme 
Empfindung hervorbringt. Der Kranke regelt 
selbst den ertragbaren Wärmegrad bei jedem Bü- 
geleisenstriche. Man befeuchtet aufs Neue die 
Compresse u. bringt nach u. nach das Bügeleisen 
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auf die verschiedenen Stellen der Geschwulst 10 der Haut mit dem Nabelringe fest verwachsen, 
M i im t. oder J Stunde lang. Die Haut der Ge- ebenso die über einander gelegten Falten des vor- 
schwulst wird dann warm, rolh, teigig u. fast her blasenförmig ausgedehnt gewesenen Nabels 
eiysipelatöa. Hierauf umgiebt man die Glied- unter sich, u. der Nabelring (wenn der Bruch 
müsse an ihrer untern Partie bis zum kranken Ge- nicht grösser war als eine welsche Nuss, wie Na- 
lenke mit einer Bollbinde u. lagert auf diesem eine belbriiche in den ersten Jahren gewöhnlich sind) 
ziemlich grosse Anzahl graduirter dicker Com- beinahe schon ganz geschlossen. Man unterhält 
pressen an , die mau in das oben erwähnte Ge- nun Druck u. Entzündung in massigem Grade 
misch getaucht hat. Diese Compressen müssen noch 8 Tage, u. man hat so nach 14 Tagen einen fest 
kunstgemäss geordnet u. in verschiedenen Bich- u. schön vernarbten Nabel u. ganz geschlossenen Na- 
tungen auf der Geschwulst gekreuzt werden, ao beiring, u. somit radteale Heilung erreicht. [// iirtt. 
dass sie auf den Stellen, die man mehr compri- med. Correap-Bl. Bd. If . Ar. 39.] (Schmidt.) 
mirenwill, dicker zu liegen kommen , ohne dass _ . 

sie jedoch sich auf .ehr empfindliche oder Gangrän eines Schenkelbruches mit 

achmerzhafteTheile stützen. Einizweite 8förmig gf»ctäehem Ausgange; von Dr. Hergt, Phy- 

^■STST ÄS Bind E b d e r'h 8 b diM : "«2SÄ^. *. 39 alte kräftig. 
Compressen mehr oder weniger. Endlich begiesst Biatti0i , itt M it einigen Tflg eo an kolikartigen Leib- 

man die Stücke , welche die Geschwulst mehr achmerzen n. Stublverstopfung , welche Zufälle wenig 
oder weniger bedecken, mit einem halben Tisch- beachtet worden , indem sie die Kranke einer beginnen- 
glase der erwähnten Flüssigkeit u. legt auf das ? e ? Schwangerschaft zuschrieb. Die Schmerzen waren 

• „• „ KZut^M A i - r-.U bei der Untersuchung am 15. Juli 1825 nicht hxirt, aus- 

Garize ein warmes Eisen , welche, der Kranke ieUend u wurdefl |j ürc h Berührung nur wenig gealei- 

aelbst von einer Stelle zur andern rückt. Er muss gC rt; dabei war der Unterleib aulgetrieben, ohne ja- 
mehrere Male des Tage, .einen Verband befeuch- doch gespannt oder fest zu sein , beim Druck aaf deu- 
ten u. das Eisen wieder heisa machen, damit da. «***fx entstand ein polterndes Geräusch, dem mit gros- 
Gele„ k . i cbfor.w i h re .d in . i „. r Ar«or,nch. 0 «e- ZSS^^Tt^^^ 
Der. u. weingei.tigen Verdunstung befindet. Der vergeblich gegeben worden, kein Appetit u. nur wenig 
beschriebene Verband muss täglich einmal erneuert Dorst vorhanden , die Zunge weiss belegt u. feucht, der 
werden. — Der Vf. hält diese Methode für die Pul * frequent u. klein j die Respiration unverändert u. 
vorzüglichste; denn wenn das Absorptionsvermö- oh . ne ?» W*» »«anlassende Ursache ermit- 
? „ ' , . „ *\ . , telt werden konnte, u. die I rage wegen der Gegenwart 
gen einer Gelenksynovialhaut in wahrer Asthe- ^„^ Bfuche , auch XUTe rläs.ig verneint wurde, wet- 

nie languescire u. deshalb die Ausbauchung in ih. eher Versicherung man um so mehr glauben koonte, je 
rer Hohle auf passive Weise sich reichlich an- weniger ihr das Kraakbeitsbild widersprach, so wurde 

häufe, so müsse diese künstl. Wärmemenge, die *" Leide " * c ° lic » flatulente. " f Kram ,P f . b *™^ 
... , . . ... 0 , . ■ j angenommen , u. demnach mit Antupasmudicis u. Car- 

roan mittels einer weingeistigen Substanz in da. minativU u . iuMerl . behandelt. Am 20. war die 

Gelenk bringt u. wodurch dieses .ich in einer Art Kranke ohne Schmerz ausser Bett, hatte mehrere geho- 
conlinuirlichem Dampfbade befinde, die vitalen rige Ausleerungen gehabt, haue Appetit u. kein Auf- 
Eigenschaften der Gewebe ausnehmend modifici- * toMen T0 ° Blähungen mehr. Allein nun klagte sie über 
_ " rjt.i, j iU l i» /v t ■ m /e l cin « schmerzhafte Geschwulst in der rechten Leisten- 
ren. [Bull, de thhrap. T. IX.Livr. 9.] (Schmidt.) gegefldt die verdgchUg war f öocn belm Fehle0 der 

207. Heilung der Nabelbrüche mittel* einer rakterist Symptome einer Hernie incarcerata wurde 

Attzpelotte ; vom Oberamtsarzt H ohne d i c us Dr. dieselbe blos als eine entzündete Leistendrüse mit Kin- 

M ös n er in Gaildorf. Eine der Grösse des Bru- "'bungen aus UngC hydrarg. ein. u. OL hyoscy.mi 

cb«,,, l .pr«cl 1 e D deP..o«.v.„Ho. I .W.cb.u...w. ^Jj^^^tf 

wird mit Cantharidensalbe überzogen, oder von den Geschwebt «anschwärze u. achwarze Flecke, van 

Blasenpflaster selbst gefertigt. Diese wird, nach- denen 3 erbsengroase Oeffnungen hatten, aus welchen 

dem der Bruch reponirt ist, auf die Milte dea dünner Kotb floss. Nachdem die brandige Haut mit 

, n ,.;, ;„„.„ JLi-a M-v-i <• » der Pincette entfernt worden war, kamen die gangrä- 

E I i« S f 8 ■ J P I Nabels fest gebunden. ne , drUn Hällte dea DarmI u . ein Theil de. Netze, fum 
Wach 22 Stund, wird diese atzende Pelotte abge- Vorschein. Ob nun gleich an Brand in Folge einer Ein- 
kommen , u. nur in dem Falle noch einmal er- klemmuag nicht zu zweifeln war, ao war doch das Aug e- 
neuert, wenn die Aetzung u Entzündung noch meinbefinden keineswegs beunruhigend, u. die beglei- 

nicht stark genug erscheint. In der Begel aber x ™*™ ^«He •<™ den k « inen > Verhältnis«, ,u einem 
... p ° 6 . i_ • • ™^ aolchen Zustande. Die Wunde wurde von deu brandigen 

ist eine Erneuerung erst nach einigen Tagen no- TMiea g „ tiaigi n . m \ t ei ne « Decoct von Cort. chin. 

thig, u. es wird jetzt die Pelotte, in Digestivsalbe u. Hrb. acordii verbanden; innerl. aber Magnesia sul- 

gelaucht, so auf die durchaus wunde Nabelhaut pborica in aromat. Waaser verordnet, blande Diät u. 

gelegt, dass sie auf die nach einwärt« über ein- ruhige Rückenlage anempfohlen. Binnen 2 Tagen hatte 



ander gelegten Falten derselben drückt. Auf 
diese Weise wird der Verband alle 24 Stund, er- 
neuert, u. jedesmal dann die Aelzpelotte wieder 
aufgelegt, auch in die Falten Cantharidensalbe 
gestrichen, wenn die Oberfläche nicht mehr wund 
genug erscheint. Nach 8 Tagen ist dann in Folge 
dieser erregten Nabelentzündung die innere Fläche 
Med. Jshrbb. Ild. XIII. Hit 3. 



sich alles Brandige losgestossen n. die Hautwunde son- 
derte guten Biter ab ; doch geschahen bis zum 26. fast 
alle Ausicerungen durch dieselbe, n. nur eine war per 
anum erfolgt. Wegen zunehmender Schwäche wurde 
später ein Inf. chin. gereicht , den Verbandmitteln Tin- 
ctura myrrhae abgesetzt u. die Wundränder mit Ungt. 
de styrace belegt , wornach die Granulation immer bes- 
ser n. die Wundränder einander mehr genähert wurden. 
Jedoch schien der Allgemeinzustajid sieb etwas dea len- 

21 
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tescirenden zu nähern. Di« Kranke erhielt alao Decket 
rad. aalep mit Kxtr. chln. aquo*, n. eröffnende Klystire. 
Seit dem 3. Augvut erfolgte der Kothausfluss regelmäs- 
siger mit gleichzeitiger Verminderung durch die Wunde, 
n. das Allgemeinbefinden bewerte sich sehr. Vom 10. 
Aug. an erfolgte der Stuhl tägl. regelmässig per anum 
n. der Kothausflus* durch die Wunde war nur noch 
äusserst weitig. Die Wunde hatte sich im Kursen bis 
auf eine kleine OefTming von der Grösse eines Stopfna- 
delkopfes, aus der biswellen einige Tropfen Flüssigkeit 
flössen, geschlossen, doch nach öflerm Betupfen mit Höl- 
lenstein erfolgte auch die völlige Schliessung. Die Kranke 
war nun gänzlich hergestellt u. alle Functionen verhiel- 
ten sich normal, nur wurde sie im Octob. durch eine 
Fehlgeburt im 4. Monate aufs Krankenlager geworfen, 
von dem sie aber sehr bald gesund u. muuter aufstand. 
Längere Zeit nachher zeigte sich bei einer gelegentlichen 
Untersuchung die Narbe an der Bruchstelle mit dem 
unterliegenden Zellgewebe vollkommen verwachsen a. 
der Schenkelriug fest geschlossen, [Med. Aunal. Bd. I. 
II. 3 ] (Gotttehalk.) 

209- John Houston M. D. elc ParulUU 
zwischen der gebogenen und gestreckten Lage bei 
der Behandlung von Fracturen der unteren £x- 
tremUlüen. Der Vf. suchte ohne vorgefasste Mei- 
nung durch Versuche den Werth der oben ge- 
' nannten verschiedenen Verfahrungaarten (wozu 
noch die dritte kommt, wo nach einiger Zeit 
die gebogene mit der gestreckten Lage vertauscht 
wird) zu ermitteln. Er theilt 14 zu diesem Zwecke 
angestellte Beobachtungen mit u. zieht daraus die 
folgenden Resultate. Ein für den Kranken sehr 
lästiges, für den Wundarzt aber besonders wich- 
tiges Symptom bei Fracturen der Extremitäten, 
sind Krämpfe in den Muskeln des verletzten 
Gliedes. Sie zeigen sich gewöhnlich, wenn der 
Kranke eben einschlafen will, aber auch die 
kleinste Erschütterung des Bettes kann sie her- 
vorrufen, u. verur«achcn nicht allein grossen 
Schmerz, sondern verrücken auch die kaum wie- 
der eingerichteten Bruchenden von Neuem. Sie 
dauern ungefähr bis zum 6- Tage (gingen auch 
schon in tödll. Tetanus über ) u. sind heftiger je 
nach dem Grade der entzündl. Thätigkeit, hängen 
jedoch keineswegs von Complication der Fraclur 
mit Verletzung der Weichlheile ob. Es scheint 
vielmehr, dass nur der Mangel ihres natürl. Stütz- 
punktes die Muskeln zu diesen krampfhaften Zu- 
saramenziehungen disponirt, denn man beobachtet 
sie nicht, wenn der vornehmste der zwei Koh- 
renknochen unverletzt blieb, mochte der schwä- 
chere gebrochene Knochen auch noch so viel 
spitze, die Muskeln verletzende Splitter u. scharfe 
Bänder darbieten, welche indess das Uebel ver- 
schlimmern zu können acheinen. Analog sind 
die krampfhaften Zusammenziehungen der will- 
kürlichen, nun durch Alteration der Stützpunkte 
dem Willen entzogenen Muskeln in dem Stumpfe 
amputirler Glieder. Sie kommen dagegen in der 
Regel wohl vor bei Verrenkungen , bei Fracturen 
an den Gelenkcndcn der Knochen oder der Knie- 
acheibe, des Olccrauon, des Calcnneus, überhaupt 
solchen, welche die Muskeln imZustande derCon- 
traction bleiben lassen, oder wo andere günstige 
Umstände eine Lageänderung u. Verkürzung der 



verletzten Theile (wie bei Verrenkungen) unmög- 
lich machen. Aus den angeführten Thatsachen läsat 
sich schon abnehmen, was man bei Anlegung des 
Verbandes vorzugsweise im Auge zu haben hat, u. 
die näml. Maassregeln werden den Kranken auch 
vor den heftigen Schmerzen sichern, welche alle- 
mal die Begleiter der Krämpfe sind, denn ausser- 
dem sind Knochenbrüche an sich in der Regel 
ganz schmerzlos, so weit sich nicht heftige Ent- 
zündung dazu gesellt oder ungehörige Beschaffen- 
heit des Verbandes Schmerz verursacht. Beinahe 
das Nämliche lässt sich von der Entzündung u. 
dem davon abhängenden Fieber sagen : ein zweck- 
mässiger Verband, welcher Krämpfe u. Schmerz 
verbittet, wird bei einfachen Fracturen auch den 
ersteren am besten vorbeugen. Es giebt freilich 
Complicationen und tausend andere Umstände, 
welche Entzündung u. Fieber nolhwendig bedin- 
gen, die dann nach allgemeinen Regeln zu be- 
handeln sind. 

Es ergiebt sich in Betreff des einzuschlagen- 
den Verfahrens, dass dasjenige, wo das gebro- 
chene Glied anfänglich in der Lage gelassen wird, 
welche es durch den Bruch bekommen hat, das 
Entstehen der Krämpfe beschriebener Art viel- 
mehr begünstigt, ala verhütet ; denn wie beim ge- 
wöhn!. Wsdenkrampfe schon der Instinct uns an- 
treibt, die Wadenmuskeln zu strecken, so wirkt 
auch hier die Extension der Muskeln am besten 
zur Aufhebung ihrer krankhaften Contractionen. 
Da die Ursache der Krämpfe eben darin beruht, 
dasB einTheil der Muskelfibern ihres natürl. Stütz- 
punktes beraubt ist u. da die ohnehin kräftigeren 
Beugemnskeln am gewöhnlichsten diesen Leiden 
unterworfen sind, so kann nur die Lage u. der 
Verband zweckmässig sein , welcher durch Fixi- 
rung ihrer Adhäsionspunkte u. durch Unterstüt- 
zung ihrer Antagonisten das Spiel ihrer Fibern 
unmöglich macht, nämlich die Extension. Denn 
die Kraft der Flexoren wächst mit der Flexion, 
die der Extensoren mit der Extension des Gliedes 
u. umgekehrt. Ein massiger Druck auf die be- 
treffenden Muskeln wird diese Maassregeln unter- 
stützen, indem er die Contraction der Muskeln 
erschwert u. sie früher ermüden macht. — , Durch 
die gestreckte Lage des gebrochenen Gliedes , wo 
nöthig mit Extension verbunden , gelang es dem 
Vf., daa Erscheinen der Krämpfe, Schmerzen, 
Entzündung u. des Fiebers fast immer zu verhü- 
ten , oder wenn sie bei vorausgegangenem ander- 
weiten Verfahren eingetreten waren , sie zu ver- 
bannen. Dabei beobachtete er nur in einem ein- 
zigen Falle, wo die Extension zu weit getrieben 
worden war, die gefürchteten Folgen, als Excoria- 
tionen u. a. w., dagegen die anderen grossen Vor- 
theile, dass sieh der Kranke besser ans Bett ge- 
wöhnt, seine Lage leichter einmal ändern, auch 
wohl aufsitzen kann, eine Extension ohne Um- 
stände angewendet u. die kranke mit der gesun- 
den Extremität besser verglichen werden , bei 
der gebogenen Lage entbehrt werden. — Ebenso 
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wichtig ist es, die Brachenden unmittelbar in Be- 
rührung zu bringen, da diess später immer ge- 
fahrvoller u. schmerzhafter ist, in Folge der sich 
bald genug bildenden Entzündung des Periostcum. 
— Die so häuiig angewendete doppelt gebeugteL.age 
ist ebenso verwerflich u. setzt den Kranken noch 
mehr der Gefahr des Decubitus an den Stellen aus, 
welche fortwährend die ganze Last des Körpers 
zu tragen haben. — Bei Fracturen der Tibia u. 
Fibula sowohl , als bei denen des Oberschenkel- 
knochens empfiehlt sich demnach in jeder Bezie- 
hung die gestreckte Lage des Gliedes weit mehr 
als die gebogene, indem sie dasselbe viel sicherer 
unbeweglich u. mit dem Stamme gleichsam zu 
einem Ganzen zu machen vermag, als jene, u. 
den Kranken gewiss viel weniger der Gefahr einer 
unvollkommenen oder wohl ganzlich niiaslingen- 
den Vereinigung u. der Verkürzung des Theils, 
permanenter Umstülpung der Zehen u. s. w. aus- 
setzt. Ausgenommen sind die Fracturen des Schen- 
kelhalses , bei welchen derjenige Verband der 
zweckmassigste ist , der dem Kranken am wenig- 
sten Zwang anthut. Ueber die eigentliche Ursache 
der NichtVereinigung in so vielen Fällen von 
Fracturen scheint man noch nicht ganz einig zu 
sein. Gewiss ist es weder der Mangel des gehö- 
rigen Grades, noch auch ein zu hoher Grad von 
Entzündung iu den betroffenen Theilen , sondern 
meist eine unvollständige Apposition der Bruch- 
enden u. Verschiebung derselben durch Unruhe 
u. Bewegung des Kranken, wie aus einigen hier 
raitgetheillen Fällen hervorgehet, namentlich aus 
dem einer alten Frau, wo ein vorher unentdeckt 
gebliebener Langenbruch des Obeiachenkelkno- 
chens geheilt war, während der Querbruch an 
der näml. Stelle unvereinigt blieb u. die Bildung 
eines künstl. Gliedes veranlasste. s 

Hierauf folgt eine minutiöse Beschreibung des 
Verbandes, welchen der Vf. bei Fracturen der 
unteren Extremitäten anzulegen pflegt, u. bisher 
immer bewährt gefunden hat. Er weicht nicht 
wesentlich von der gewöhnl. Methode ab — Ex- 
pulsivbinde, Slreuküssen, Schienen, Riemen mit 
Schnallen, Fussbrei, Bäuder zur Extension u. 
Contra-Extension — u. wird im Original durch eine 
beigegebene Abbildung versinnlicht. — Schliess- 
lich verwahrt sich der Vf. gegen den Vorwurf, 
dass er nicht sowohl die versprochene Parallele 
zwischen beiden Verfahrungsarten , als vielmehr 
eine Apologie der gestreckten Lage gegeben habe, 
indem auch die mitgetheilten Fälle sämmllich nach 
seiner Metbode behandelt worden seien. Es sind 
jedoch allerdings einige dabei, wo die gestreckte 
Lage erst in Folge übler Zufälle anstatt der frü- 
hern gebogenen Lage in Anwendung kam , u. 
worauf jene Zufälle alsbald gehoben wurden u. 
bei den übrigen so wie in den folgenden Bemer- 
kungen sind die Vortheile genügend hervorge- 
hoben, welche seiner Ueberzeuguug nach nur die 
gestreckte Lage gewährte, wahrend sie bei An- 
wendung des entgegengesetzten Verfahrens nicht 



würden cd erlangen gewesen sein. [Dublin 

Journ. Nr. 24. 1836.] (KohUchutter.) 

210. Beitrüge zur Heilung der Knochenbrü- 
che der unteren Extremitäten, insbesondere des 
SchenkelluäsbrucJie*\ von Dr. Schürmayer. 
Vf. hat früher in einer Schrift (Anweisung zur 
sichern Heilung der Knochenbrikhe des Ober- u. 
Unterschenkels, Freiburg, 1833) eine von ihm 
erfundene Maschine bekannt gemacht, die er da- 
mals noch nicht bei dem Schenkelhalsbruche au- 
gewendet halte , jetzt aber nach seinen neueren 
Versuchen auch bei diesem Bruche empfehlen 
kann, wo sie ihm bessere Dienste leistete als der 
Apparat von Boyer u. Desault. Uebrigeus 
wünscht der Vf. das schnelle Einrichten eines ge- 
brochenen Gliedes nicht gleich, sondern erst nach 
dem 4.-8. Tage, wenn sich die Zuiälle der liau- 
mat. Reaclion, namenll- Geschwulst u. Schmerz, 
vermindert haben. Während dieser Zeit sorge 
man nur für eine sichere Lage des Gliedes , wozu 
die angegebene Maschine des Vf. ebenfalls sehr 
dienlich ist. [Med Annal. 1836. ß. 2. H. 1.] 

(Bock.) 

21 1 • Bemerkender Lhe DUlocation der JlaU- 
wirbel verbunden mit Carte* u. Tumor. 

Henriette Camroing, 10 J. alt, litt an t heilweiser Läh- 
mung der Extremitäten, so da« sie weder etwas in ih- 
ren Händen halten, noch sich auf die Beine stützen 
konnte u. jede Bewegung nor langsam u. mit Anstren- 
gung vollbrachte. Auch der Kopf war, in Fo'ge einer 
Dislocation u. einer ihn ringsumgebenden Geschwulst 
kaum einer Seitenbewegung fah!« , u. obgleich sie dos 
Kinn vor u. abwärts senken konnte, vermochte sie den 
Kopf durchaus nicht zurückzubeugen. Das Kinn ist 
viel mehr vor» u. abwärts gerichtet als in natürlichem 
Zustande u. bei möglichst autgerichteter Stellaug des 
Kopfe* kaum über 2 Zoll von dem Bruitkaochen ent- 
fernt, wodurch das Hinterhaupt weit mehr in einer ge- 
raden Linie mit der Fläche des Nacken* zu stehn kommt. 
Der Nacken, obgleich gekürzt durch die Anoäherung de« 
Kopfes »egen dieScbultern, bietet in Folge der Anschwel- 
lung die »ich hauptsächlich an den Seiten der Wirbel M. 
zum Theil um die Dorufortsätze ausgebildet zeigt u. von 
gleichförmiger, elnslUcher u. substantiier Natur ist, ryie 
«ehr susgebreitete Fläch« dar. Uebrigeus war das AUge- 
meinbe6nden der Kranken gut u. weder bei Druck noch 
Bewegung des Nackens irgend ein Schmerz zugegen. 
Die \ eranlanung zur Ausbildung dieses krankbalten 
Zustandet wurde einer heftigen Erschütterung zuge- 
schrieben, indem einmal die Kranke — doch geschah 
diess vor mehreren Jahren — mit dein Kopfe sehr heftig 
geeen die Decke eines Zimmers stiess. lndeas verlor sie 
erst vor einigen Woche« den vollständigen Gebrauch 
ihrer Gliedmassen u. es schien, als wenn zu dieser Zeit 
Euerst die linke obere Extremität, dann der rechte Arm, 
hierauf die rechte unlere Extremität u. dann dss linke 
Bein tbeilwe.se gelähmt wurden. Man hielt diesen **U 
für Caries der Wirbelknochen u. zwar scrophu loser Art, 
verbunden mit Ablagerung einer organ. Substanz Lnga 
den Bändern der Wirbelsäule. Iiules» war in diesem 
Falle nicht nur in den Körpern der Wirbel Carlet, son- 
dern auch die Gelenk furtsitze von einem oder t Hals- 
wirbeln waren zerstört worden, so dass der Kopf nebst 
den 4 oberen Wirbeln vorwärts u. herab gesunken war, 
was nun ebeu die eigenthuml. Lage dea Kindes u. # seine 
grosse Aonnherung gegen den Brustknochen, so wie dea 
merkmürdigen Umstand veranlasste, dass die Linie der 
enteren Wirbel nicht mehr mit dem For. mogn., sondern 
mit der Fläche des Hinterhauptes correspondirte , wo- 



Digitized by Google 



V. 



durch dann das Rückenmark fast in die Form eine« 8 

gebogen wurde. Dieser Umstand köunte wohl bewei- 
sen, dass bei Krankheiten des Rückgrats vorhandene 
Lähmung im Allgemeinen nicht von Druck auf die Wir- 
belsäule, sondern von einer entzündl. Retsang, welche 
auf die Häute n. Substanz des Rückenmarks fortge- 
pflsnzt wurde, herzuleiten sei. Aus diesem Grunde 
werden gewöhnlich nur die Muskutarbewegungeo der 
Extremitäten beeinträchtigt, weil Caries sich in der 
Regel auf die Körper der Wirbel beschränkt, u- so die 
entzündl. Reizung nur auf den vordem Theil des Rük- 
kenmarks, wovon diese Bewegungen abhängig sind, fort- 
gepflanzt wird. In diesem Falle zeigt sich auch das Em- 
pfindungsvermögen tbeilweise geschwächt, doch hängt 
diess, da es sich nur auf die oberen Extremitäten er- 
streckte, wohl weniger von einer entzündl. Affection 
des hintern Theil» des Rückenmarks , als einer Rückwir- 
kung der die Cervicaloerven umgebenden Geschwulst 
ab. Der Mangel an Schmerz sprach sehr für die »cro- 
pbulöse Natur des Knochenleident u. unterschied es von 
dem in den Wirbelbeinen Erwachsener vorkommenden 
Knoehenfirasse. Die Indicatioo war demnach, das Port- 
schreiten des Uebels zu hemmen n. die Absorption des 
abgelagerten Stoffe» durch Blascnpflaster zu befördern; 
auch zeigte die in Folge dieser* Ansicht vorgeschriebene 
Anwendung von INlercursalbe , Calomel u. eröffnenden 
Mitteln sich nach Verlauf von 14 Tagen von so gutem 
Erfolg, dass die Kranke ziemlich schnell n. sicher ein- 
bergebn, fest zugreifen, den Kopf höher emporrichten 
o. ihn überhaupt beträchtlich besser drehen u. wendea 
konnte. Auch die Geschwulst hatte sich sehr vermindert. 
Die Kranke wurde bald darauf aus dem Hoipital ent- 
lassen, befand sich immer vollkommen wohl u. konnte 
den Kopf, ausgenommen nach hinten, wo die Annähe- 
rung der Do ruf ort« ätze des 4. u. 5. Halswirbels die Zu- 
rückbeugung verhinderte, ziemlich frei u. leicht be- 
wegen. [Johmum. MaL-chir. Review. Nr. 44. 1835.] 

(Pditifs jvn.) 
212. Luxation des O» pisiforme ; beobacht. 
v. Albin Gras, Interne in der Salpctricre. 

Bin« 44jähr. Arbeiterin, die seit Isnger Zeit an einer 
chron. Brustaffection litt, sass am 19. Juni 1835 Abends 
6 Uhr in ihrem Bette u. plattete mit der linken Hand 
Wäsche, die ?or ihr auf einem Brete lag; das Handge- 
lenk wurde in forcirter Extension gegen den Griff des 
Platteisens so gedrückt, das» das Os pisiforme von unten 
nach oben gedrängt wurde; in dein Momente, wo die 
Kranke auf diese Weise mit Kraft aufdrückte, u. wäh- 
rend sie die Hand in die Adductioo brachte, um das 
Eisen zu wenden, fühlte sie ein leichtes Krachen im 
Handgelenke, auf das sogleich ein lebhafter Schmerz 
folgte, der sich vom Os pisiforme bis zum Ellenbogen 
erstreckte. Die Kranke versicherte ein Gefühl gehabt 
zu haben, als ob sich ein kleiuer Knochen verschiebe. 
Während der Nacht hatte Pat. ein Gefühl von Hitze u. 
Schmerz in den linken Fingern u. Handgelenke , das sie 
am Schlafen hinderte. Bei der Untersuchung am andern 
Morgen war die Partie der Eminentia hypothenar, 
welche dem Os pisiforme entspricht, etwas angeschwol- 
len , roth u. schmerzhaft; die Hand befand sieb etwas 
in der Adduction u> war gegen den Vorderarm gebogen ; 
die geringste Bewegung erregte Schmerz. Ungefähr 5"' 
oberhalb der Stelle, welche dasOs pisiforme gewöhnlich 
einnimmt , fühlte msn eine kleine harte u. deutliche Ge- 
schwulst, die offenbar dieser Knochen war, den man 
nicht mehr an seiner gewöhnt, Stelle fand. Man konnte 
ihn an seiner Form erkennen. Er war von oben nach 
unten unbeweglich, nach der Seite sehr beweglich, wo- 
bei etwas ligsmeotöse Crepitation statt fand. Ausser- 
dem konnte man, wenn die Hand in einer mässigen 
Extension u. in gerader Linie mit dem Vorderarme ge- 
halten wurde, constatireii, dass der Raum, welcher im 
normal. Zustande den Proc. styloideus ulnae von dem 
Os pisiforme trennt, am mehr als die Hälft« vermindert 
Wenn man vergleichsweise *n der rechten Glied- 



masse den zwischen dem hervorspringendsten Punkte 

der Epitrochlea, u. der 8pitze des Os pisiforme gele- 
genen Raum mass, fand man, dass der Abstand zwi- 
schen diesen beiden Punkten um 6'" geringer war, als 
auf der linken Seite. Da das Vorbandensein der Luxa- 
tion keinem Zweifel unterlag, so wurde zur Reduction 
anf folgende Weise geschritten. Es wurde eine kleine 
graduirte u. feuchte Compressc auf den dislocirten 
Knochen gelegt u. diese mit der Mitte einer Scbleuder- 
binde bedeckt, deren beide obere Köpfe um das Hand- 
gelenk geführt u. gekreuzt, die beiden unteren schief, 
der eine nach der Rücken-, der andre nach der Pal- 
margegend der Hand gegen den zwischen dem Daumen 
u. dem Zeigefinger gelegenen Raum hingeführt wur- 
den. Die Reposition kam dann zu Stande, indem man 
den Vorderarm gegen den Arm beugen Hess, während 
man an den beiden Köpfen zog o. durch einen Gehül- 
fen das Os pisiforme von oben nach unten drücken Hess. 
Nachdem das Knöchelchen reponirt wsr, wurden die 
beiden Köpfe auf dem hinlänglich mit Leinwand verge- 
benen Räume gekreuzt , hierauf auf die Mitte der 
Schleuder zurückgeführt u. aufs Neue gekreuzt u. mit 
Zirkeltouren um das Handgelenk geschlossen. Nach 
der Reposition hörten die Schmerzen sogleich auf; die 
Nacht war ruhig o. nach 3 Tagen nahm die Kranke 
selbst den Verbsnd ab, ohne dass die Luxation darnach 
oder später wieder eintrat. [Gas. mid. de Pari*. 
P/r. 34. 1835.] (Schmidt.) 

213. Klinischer Bericht im JVinter 1854 — 
1835/ von James Sy ine. 

Autschneidung de» Oberkiefer». Genesung. J artet 
Steel, 4t J. alt, wurde am 26. Novbr. aufgenommen. 
Vor 10 J. hatte sie einen Stoss in das Gesicht von einer 
Kuh erlitten , worauf eine Geschwulst eingetreten , die 
niemals ganz verschwunden war. Zu Anfange des ver- 
gangenen Jahres stellten sich Schmerzhaftigkeit u. Ver- 
größerung der Geschwulst ein. In den letzten Mona- 
ten war der Backen durch eine Geschwulst sehr ausge- 
dehnt, welche vom Oberkiefer entsprang u. ziemlich 
hart war. Am untern Rande der Augenhöhle fühlte man 
eine Ungleichheit, der Gaumen war auf der linken Seite 
sehr verdickt u. seine Fläche sehr unregelmässig mit 
den Zeichen eines bösartigen Geschwürs. Ausserdem 
befand sich die Kranke ganz wohl. — Am 28. wurde 
ein Einschnitt perpendiculär vom innern Augenwinkel 
nach unten zu durch die Lippe gemacht u. ein andrer 
von der Convexität des Oberkiefers nach dem Mundwin- 
kel. Die gebildeten Lappen wurden zurückgeschlagen. 
Ein Arm der schneidenden Zange wurde in die Nasen- 
höhle eingeführt n. der andre in die Augenhöhle, um den 
aufsteigenden Processus nasalis zu durchschneiden. Es 
wurde dann mit ehier Säge ein Einschnitt in die Pcotu- 
ber. malaris gemacht, welcher der Zange dann leicht 
nachgab. Hierauf war nur noch der Gaumen u. das 
Septutn der Nase zu durchschneiden, welches mittels 
Umschneiden» mit einem Bisturi u. Durchschneidens mit 
der Zange geschah. Die krankhafte Masse wurde nun 
von ihren Verbindungen ganz getrennt. Die Geschwulst 
hatre eine massig feste Consistenz, war von gelblicbter 
Farbe, entsprang vom Kinnbackenknochen, füllte die 
Höhle aus u. hatte durch Druck die Aufsaugung o. Ver- 
unstaltung der Augenhöhle bewirkt. Nachdem die Ar- 
terien unterbunden waren, wurde die Kranke zu Bette 
gebracht. Eine 8tunde nach der Operation wurden die 
durchschnittenen Bedeckungen in unmittelbare Berührung 
gebracht, kalte» Wasser aufgelegt , die Wunde durch 
die unmittelbare Vereinigung geheilt u. die Kranke wur- 
de am SO. Decbr. mit ausserordentlich geringer Verun- 
staltung entlassen. Sie befindet sich jetzt wohl. — Um 
die fehlerhafte Ausübung dieser Operation zu verhin- 
dern, mus» man die einer Heilung fähigen Fälle sorgfäl- 
tig von denen unterscheiden , wo die Knochen der Nase 
oder der Basis des Schädels mit verwickelt sind u. die 



Operation ohne Nutzen ist. Kopfschmerz, Verstopfi 
der Nase , Hervortreten der Augen u. Ausdehnung 



des 
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obern TheiU de« Gesichts müssen jederzeit als angün- 
stige Symptome angesehen werden, besonders wenn sie 
so Anfange der Kranich, beobachtet werden. — Biswei- 
* Jen hingt die Geschwulst von einer Cysti» ab , welche 
eine im Knochen abgesonderte Flüssigkeit enthält. Sol- 
che Geschwülste gleichen den nbro-cartilagiuösen Ge- 
schwülsten. 

Ein Herr wendete sich an mich, um eine Geschwulst 
der obern Kinnlade entfernt zu haben. In dem hervor- 
stehendsten Theile gab die Geschwulst beim Drucke nach, 
hatte aber übrigens eine knöcherne Consistens. Sie 
drückte den Gaumen nieder, drang in die Nasenlöcher 
u. erhob die Backen. Dr. Thomson, Hr. Turner 
u. ich, die wir den Kranken sahen, waren der Meinung, 
dass eine Cystis vorbanden sei , die bei der Eröffnung 
sich zusammenziehen würde. Ich entleerte eine Menge 
heller Flüssigkeit, indem ich eine Punktur unter der 
Lippe machte , worauf die Geschwulst anfangs schnell, 
nachher langsam sich zusammenzog. — Vergangenen 
Sommer wendete sich eine Dame wegen einer Geschwulst 
der untern Kinnlade an mich. Die Geschwulst war rund, 
fest u. hatte seit 3 J. zugenommen ; da Schmerzen vor- 
angegangen waren , so hatte man die Backzähne an der 
ergriffenen Stelle ausgezogen. Ich entdeckte die Cy- 
stis u. öffnete die Geschwulst, indem ich ein ellipt. 
Stück voa der Alveolargegend entfernte, welches gross 
genug war , am das baldige Schliessen zu verhindern. 
Ich entleerte ein halbes Bierglaa voll von Flüssigkeit, 
welche viele glänzende Schuppen von Cholesterine ent- 
hielt. Die Geschwulst nahm ab u. ist seit dieser Zeit 
immer kleiner geworden, so dass sie jetzt wie ein Tau- 
benei gross ist. — Man hat in solchen Fällen Haarseile, 
Caustica u. andere heftige Mittel angerathen , um die 
secernirende Thätigkeit der Cystis zu zerstören, allein 
es ist Grund genug vorhanden, diese Methode als un- 
nötbig u. nscblheilig zu verwerfen. Dass sie unnöthig 
ist, geht aus den oben erzählten Fällen hervor; dass sie 
nachtheilig ist, beweist folgender Fall. Ein junger Mann 
hatte c ine grosse Geschwulst in der Unterkinnlade, wel- 
che von einer Cystis im Knochen abhing. Ein Haarseil 
wurde vom Munde aus durch die Backen gezogen, wor- 
auf zwar eine Verminderung erfolgte , aber eine feste 
Masse nahm nachher die Stelle der frühe» Höhle ein. 
Ich rieth zur Ausscbneidung des krankhaften Tbeils der 
Kinnlade, welches auch der Arzt, der die erste Opera- 
tion gemacht hatte, mit Glück ausführte. 

IVidernatürl. Orffaun g in der iVate. Schlicatvng 
dertelbcn durch Veberpflanzung eines HauUappen». 
Ann Miliar, 25 J. alt, wurde am 3. Septbr. wegen einer 
Oeffnung in der Seite der Nase aufgenommen , welche, 
durch Exfoliation der oberen Maxiilar- u. Nasenkno- 
chen entstanden, seit 4— 5 J. bestanden hatte. Sie war 
gross genug, um eine Fingerspitze eingehen zu lassen 
u. man konnte das Septum u. andere Theile im Innern 
der Nase sehen. Es wurde ein halbmondförmiger Ein- 
schnitt zur Entfernung des runden callösen Randes auf 
jeder Seite gemacht u. vom Backen durch einen ellipt. 
Schnitt der Lappen gebildet Dieser Hautlappen wurde 
in die Oeffnung gebracht , ohne dass er umgedreht wur- 
de u. die durchschnittenen Flächen wurden durch die 
unterbrochene Naht zusammengeheftet. Kaltes Wasser 
wurde einige Tage hindurch umgeschlagen u. die ganze 
Fläche durch die erste Vereinigung vereinigt, indem 
kaum eine Spur der Oeffnung oder des Theils, von wel- 
chem der Lappen gebildet worden, zu sehen war. — 
Ich erwähne diese kleine Operation besonders deswegen, 
weil das Umdrehen des Lappens dabei vermieden wor- 
den ist, wodurch 
bewirkt wird. 

Aneurytma der Cor oti$- Ligatur der Arterie. — Ge- 
nesung. — Thomas Blair, 43 J. alt. Bediente, wurde 
den 10. Febr. aufgenommen. Vor 7 Wochen war er von 
einem Pferde bewosstlos niedergeworfen worden, der 
Schlag war ihm auf der rechten Seite etwas unter dem 
Winkel der Kinnlade am Kehlkopfe mit dem Hufeisen 



beigebracht worden. Er kam bald wieder zur Besin- 
nung, klagte aber sehr über Schmerzen an der verletz- 
ten Stelle, die sehr geschwollen war. Nach 10 Tagen 
Hess die Geschwulst im Gesichte nach, die im Nacken 
aber nahm zu u. wurde schmerzhafter. Bei seiner Auf- 
nahme im Hospitale fühlte man eine Geschwulst am obern 
Theile des Nackens, welche bei jedem Herzschlage aus- 
gedehnt wurde. Der Kranke hielt seinen Kopf vorwärts 
nach der rechten Seite gebeugt u. klagte über heftige 
Schmerzen in der rechten Seite des Kopfes. Das rechte 
Auge war um die Hälfte kleiner als das andre u. die 
ganze Seite des Gesichts schien paraiysirt. Die Zunge 
wurde mit Mühe hervorgestreckt u. wurde nur durch die 
linke Seite zurückgezogen. Die 8timme war beinahe 
verloren. Wir artheilten, dass in Folge des Schlages 
ein Aneurysma der Carotis entstanden sei , welches auf 
die Nerven drücke. Die Arterie wurde den 18. unter- 
bunden. Die Operation war schwierig, wegen der Dik- 
ke des Halses des Krsnken, der Ausdehnung des Aneu- 
rysma u. wegen der ungünstigen Haltung des Kopfes. — 
Der Kranke wurde unmittelbar nach der Unterbindung 
von Schmerzen befreit, die niemals wiederkehrten. Es 
folgte auf die Operation kein ungünstiges Symptom , die 
Geschwulst hörte auf zu pulsiren u. nahm ab, daa Ge- 
siebt erhielt seinen natürl. Ausdruck , die verschiedenen 
paralysirten Theile erhielten ihre Bewegung wieder u. 
die Stimme kehrte zurück. Am 11. März ging die Li- 
gatur ab. Den 14. April ging der Kranke gesund nach 
Hause. 

Schornsteinfegerkrebs. — Exci$ion de» Serotum. — 
Genesung'. — John Robertson, 30 J. alt, wurde wegen 
8chornsleinfegerkrebs am 30. Jan. aufgenommen. Diese 
Krankh. trifft man nie in Edinburgh an , ausser bei Per- 
sonen, die sie sich an anderen Orten zugezogen haben. 
Der Grand davon liegt in der Art, wie die Essen hier 
gekehrt werden, Indem nicht Knaben dieses besorgen, 
sondern dieses mit einem Besen, an dem ein Gewicht 
befestigt ist, welcher dann herauf- u. heruntergezogen 
wird, geschieht. 'Der Kranke war in seinem 5. J. in die 
Lehre nach London als Schornsteinfeger gekommen, 
blieb daselbst 16 J. u. reiste nachher von Ort zu Ort. 
Vor 2 J. erschien eine kleine Warze am Serotum, welche 
von einem Chirurg in Manchester ausgeschnitten worden 
war. Bald nachher entstanden andere Warzen o. jetzt 
war das ganze Serotum damit besäet. Die grösste hatte 
die Grösse einer Muskatnuss. An der Seite befand sich 
ein Geschwür mit harten Randern. Er klagte über 
schiessende Schmerzen in den Hoden n. den Weichen, 
hatte aber keine geschwollenen Drüsen. Ich entschloss 
mich, das ganze erkrankte Serotum wegzunehmen, was 
am 27. geschah u. er wurde mit einer Narbe von der 
Grösse eines Sixpence (1 Groschenstück) geheilt ent- 
lassen. 

Aeid. oialic. , genommen in der Abrieht, rieh tu 
vergiften. Genesung. — A. M. , Kutscher, wurde den 
3. April aufgenommen, nachdem er 2 Drachmen Acid. 
oxalic. In Wasser aufgelöst verschluckt hatte. Er be- 
kam Zinc sulphur. bis zum Brechen u. nachher Kalk 
mit Milch. Abends klagte er über heftige brennende 
Schmerzen im Unterleibe. 30 Blutegel u. Fomentatio- 
nen. — Den 8. wurde er gesund entlassen. [F.dinb. 
Jeum. Ar. 124. 1835.] (Hasper.) 

214. Ueber die Einspritzungen ins Ohr , um 
fremde Körper daraus zu entfernen ; von Dr. M a t- 
thiasMayoriu Lausanne. Nach dem Rat he des 
Prof. Juri n e bedient sich M. stets u. jederzeit mit 
Glück der lauwarmen Einspritzungen, um fremde 
Körper aus dem Ohre zu entfernen , mag dieser 
nun zum Thier-, Pflanzen- oder Steinreiche ge- 
hören, mag er klein, gross, frei oder eingeklemmt 
sein. Es müssen diese Einspritzungen aber mit ei- 
ner gewissen Kraft u. Raschheit geschehen; M. 
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spritzt deshalb mit einer eiufaobeu Spritze satz- Haken einen freien Spielraum lassen. In die- 

weise u. nicht im ununterbrochenen Strahle. Wenn sen Raum drängt sieb auch das Wasser der 

M. sich auch nicht die Art u. Weise , wie diese Spritze ein , bildet eiue Vis a tergo u. treibt den 

Einspritzungen wirken, zu erklaren wisse, so sei fremden Korper nach aussen. Oer linken, dessen 

das Factum doch gewiss n. sehr leicht von Jedem sich der Vf. bedient, gleicht dein, welchen man 

zu constatiren. [Gaz. med. de Paris Nr. 29. 1 835.] zur künstl. Pupillenbildung anwendet, er lüsst 

(Schmidt.) sich leicht überalt längs der Waude hinter die Kor- 

215. Ueber den Gebrauch des Hakens zur per einschieben, während die Zange die Körper 

Ausziehang fremder Körper aus dem O/ire; von leicht in den Kanal hineinslösst. Bei Entfernung 

Dr. Ninian Hill. Vf. erinnert zuerst daran, dass von Wachs, welches bei alten Leuteu lange im 

der Gehörgang 10 — 12'" lang ist, dass die Mem- Gehörgange befindlich war, lässt sich der Haken 

brana tyinpani unter einem VViukel von 45° von noch besser anwenden, da er Wachskügelcheu als 

der Ceutralliuie gebildet wird u. dass diese Obli- Fragmente leicht herausbringt, desgleichen kann der 

quität bewirkt, dass der untere Theil der Rühre Haken, wenn Baumwolle oder Wolle deu Keru der 

eine Linie oder drüber langer ist als der obere, Verstopfung bildet , dieselben leicht herausziehen, 

während die äussere Fläche des Trommelfelles ohne das Trommelfell zu verletzen. Die Spritze kann 

ooncav ist. Aus dieser Bildung der Theile geht nicht immer bei Kindern angewendet werden u. ist 

hervor, dass, wenn ein Kügelchen oder ein Kirsch- öfters nachtheilig, wenn Samenkörner durch das 

kern, oder eine Erbse bis an das Trommelfell ge- Einsaugen der Feuchtigkeit darnach auschwelleo. 

stossen wird, diese Körper nur mit dein obern Auch hat sich der Vf. dieses Hakens zur Auszie- 

Tbeile desselben in Berührung kommen u. unten hung fremder Körper aus der Nase bedient. [Edinb. 

einen leeren Raum lassen, welcher in Verbin- Journ. Oclbr. 18i6] (llasper.) 
dung mit der Concavität des Trommelfelles dem 
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IX. Jahresbericht über die im Charite-Kranhenhause gehaltene medicin. Klinik der Friedrich - Wil- 
helms - Universität: umfassend den Zeitraum vom Frühjahre 1833 bis zum Friihja/ire 1834. 
Abgestattet von Dr. E. A, Bartels, Geh. Medicinalrathe , Director der medicin. Klinik u. s. w. 

A. Im Sommersemestcr (Mai, Juni, Juli, Au- dass die leidende Lunge an das Rippenfell ange- 
gust) ward die Anstalt von 22 Praktikanten u. 24 wachsen war, so wie sich der so seltene, wahrhaft 
Auscultanten besucht. Die Zahl der während die- gangränöse Zustand offenbarte. Die Behandlung 
ser Zeit behandelten Kranken betrug 105. Als geschieht , sobald das Gefässsystem noch sehr stür- 
Grundzug der Krank heilen war der gastrisch-ner- misch ist, durch Brechweinstein , sobald dagegen 
vöse ti. der rheumatische zu betrachten, die auch örtliche Anhäufung u. Stockung vorzugsweise be- 
oft in einander übergingen. Besonders häufig zeig- merkbar werden, durch Calomel , verstellt sich 
ten sich Fieber. Reine Gef'ässßtber trateu 2 auf. nach u. bei gleichzeitigen Aderlässen. Bronchitis 
Diese Fieber sind nicht gefährlich, heilen oft von lief in 2 Fällen glücklieb ab, wogegen in 4 Fal- 
selbst, lassen sich indess durch Arzneien, namentl. len von Pleuritis 2 einen tödtl. Ausgang nahmen, 
antiphlogist. Salze, abkürzen. Bei den gastrischen In dein einen waren beide Lungeu frei von ent- 
Fiebern ging die Leber oft einen gereizten, selbst zündlichen Spuren, allein der liuKe Brusthautsack 
eulzündl. Zustand ein, welcher vorzugsweise durch voll eitriger Flüssigkeit u. Flocken , u. der rechte 
den Brechweinstein bedingt wurde. Die gastrisch- grösstenteils mit der Lunge verwachsen, u. in 
nervösen Fieber bilden deu Uebergang zu den an- den Zwischenräumen eitriges Extravasat. In dem 
deren Nervenfiebergaltungen. Abdominelle Sym- andern fand man den rechten Brusthautsack sehr 
ptome treten dabei nicht auf, u. nur, wenn diese verdickt, u. mit 3 — 4 Quart serös- eitriger Flüs- 
primär erscheinen, werden sie als Abdomiually- sigkeit angefüllt, die Lunge normal, jedoch bis 
phus bezeichnet. Spacif. Methoden haben sich dein zur Grösse einer Faust comprimirt, die linke Luu- 
Vf. hiergegen nicht bewährt. Von IVechsel/iebern ge an das Rippenfell angewachsen. Die Auscolia- 
kamen besonders 3tägige vor. Die Pebrifuga fan- tion u. Percussion ward bei den Bruslkrankheileu 
den nur erst nach resolvirendeu oder antiphlogist. fleissig geübt, u. den Praktikanten Buch ausser 
Mitteln ihre Stelle, wurden häufig ganz eutbehr- deu Lehrstunden Gelegenheit gegeben, sich darin 
lieh. Wo man ihrer bedurfte , ward nicht das Chi- zu vervollkommnen. Einer chron. Oophoritis wird 
nin, sondern die China gereicht. Von Entzündun- ausführlicher gedacht , u. als Unterschied der in 
gen kam 8mal die Angina faucium vor, u. hatte der Colica scortorum gleichartig vorkommenden 
in 5 Fällen ihren Sitz in den Muskeln u. deren Krankh. hervorgehoben , dass hier diess Uebel 



Zubehör. Unter 5 ächten Lungenentzündungen einen sehr spastischen Charakter zeigt, u. gleich- 
lief eine tödtlich ab. Bei der Section ergab sieb, sam einem kolikartigen Hysterismus ähnelt. Bei 
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der Obduction einer am Kindbettfieber Verstorbe- 
nen fanden sich die stärksten Entzündungsspareo 
in der Lebergegend u. an den breiten Mutterbän- 
dern; traten indes« nur dann erst hervor, nach- 
dem ein lioiendickes, festes, gelblichtweisses Ex- 
sudat , womit das Bauchfell überzogen war, hiu- 
weggenoinmen wurde. Das kleine Hecken enthielt 
ziemlich £ Quart weissflockige Flüssigkeit. Der 
Gebärmutterhals ,bot Zeichen der Putrescenz dar. 
An die Kutzündungen schliessen sich nun die rheu- 
mat. u. erysipelatös. AfTecliooen an, wobei es im- 
mer schwierig war, den Sitz gehörig zu ermitteln. 
Durch die Geueigtheit dieser Leiden, sich bei Ver- 
nachlässigung auf seröse oder halbfibröse Häute zu 
werfen , u. den frühern Ort mit einem andern zu 
vertauschen, wird die Genesis mancher anderen 
Uebel, so der Hydrosen erklärlich. Ein Brech- 
durchfall bot ausser Wadenkrampfeu, nach schon 
gehobeneu Ausleerungen, nichts Bemerkenswer- 
thes. Bei dem Husten eines Lungensüchtigen zeigte 
sich das Lactucarium (des Abends gr. jj) sehr nütz- 
lich. Ein sehr heftiger, nach dem Verschwinden 
einer Gesichtsrose vor 9 Jahren entstandener, ner- 
vöser AnllUz&chmtrz bei einem 6ojähr. Manne 
ward durch die endermat. Methode mittels des 
Morphium acetic. (£—1 Gr. täglicb) beseitigt Un- 
ter den mannigfachen Krankheiten, tou welcheu 
im Ganzen 12 tödtlich abliefen, kam auch der so- 
genannte Sonnenstich vor. Es zeigte sich dabei 
weder ein apoplekt. Zustand , noch eine Entzün- 
dung, sondern die Zufälle deuteten auf eine be- 
trächtliche Hirnreizung, u. wurden binnen 12 Ta- 
gen durch eiu kühlendes beruhigendes Verfahren 
beseitigt. 

B. Im Wintersemester (Novbr., Decbr., Jan., 
Febr., März) wurdeu 60 Zuhörer, worunter 21 
Praktikanten, beschäftigt. Die Zahl der behandel- 
ten Kranken betrug 141. Iu den vorkommenden 
Krankheiten schien der katarrhalisch - rheumat. 
Charakter mit dein gastrischen zu wetteifern. In 
den höhereu Ständeu waren Kraukheiten nicht 
sonderlich häufig, aber wohl bei den ärmeren 
Leuten in feuchten u. überschwemmten Kellerwoh- 
nungen. Ausserdem, dass sich häufig Blutllüsse 
ereigueten , zeigte sich aucli oft Scharlach, doch 
meist gutartig, u. in der Stadt nahm man auch 
schwerere gastrisch - nervöse Fieber wahr , die bis- 
weilen alle Mitglieder einer Familie ergriffen. Von 
säininlliohen Kranken starben im Ganzen 28, u. 
zwar am Abdominaltyphus 1 am 2. Tage nach der 
Aufnahme. In der Mähe der Grimmdarmsklappe 
fanden sich Läsionen der Brunnerschen Drüschen 
u. im Ileum Geschwüre , welche bis auf die Mus- 
kelhaut gedrungen waren, hier, im Coecum u. Ma- 
gen deutliche Entzündungsspuren, die Magen- 
schleimhaut verdickt, die Gekrösdrüsen sehr an- 
geschwollen , in der Schädelhöhte starke Conge- 
»tioneu , doch nichts Entzündliches. Von 2 tödt- 
lich«» Puerperalfiebern hatte sich das eine durch 
keine Zeichen von Peritonitis zu erkennen gege-- 
ben. Bei der Oeffuung fand man die Gebärmutter 



sehr erweicht, an der Innern Oberfläche, wo nooh 
einige Rückbleibsel der Placenta festzuhängen schie- 
nen, schwärzlichte Färbung n. überhaupt Gan- 
gränescenz. Aehnlich war der Darmkaual gefärbt, 
die Leber durchaus emphysematisch , das Herz 
dünn u. welk. In den grösseren Venen u. an der 
Oberlläche des Gehirns zeigten sich Luftblasen, 
das Blut biaunlioht. Eiu schleichendes Fieber bei 
einem 27jähr. Mädchen verschwand nur dann erst 
spurlos, als sich ein Terliaufieber u. ein krätzabn- 
lioher Ausschlag einstellten. An Lungensucht star- 
ben 3 Individuen, u. boten die Zeichen der He- 
patisation der Lungen, nebst Abscessen. Besonders 
häufig zeigte sich Pleuritis, in 7 Fällen als Pleur. 
acuta (vera), in 4 als rheumalica. In einem Falle, 
wo bei einem 41jäbr. Manne der Säuferwahnsinn 
auftrat , ward das Fieber nervös , u. der Tod er- 
folgte den nächsten Tag. Bei der Section fand sich, 
ziemlich überall Fettaubäufung, Verwachsung u. 
Hepatisation der Lunge, ein Herzpolyp, zwischen 
den Hirnhäuten ein lymphat. Exsudat, ohne irgend 
eine Spur von Entzündung, in der Zirbeldrüse 
viel Hirnsand. — An einer Lungenbrustfellentzün- 
dung erlag ein 28jäbr. Pletboricus, welcher gleich- 
zeitig von Mdzentzündung befallen wurde , wozu 
sich später Arachuitis gesellt zu haben schien. — 
Eiue acute Magenentzündung wurde durch kräf- 
tige Antiphlogose in einigen Tagen beseitigt, u. 
die Kranke am 8. Tage als geheilt entlassen. Ein 
22jähr. Mädchen, welches von acutem Rheuma- 
tismus, der sich von den Schulterblättern, dem 
Rücken entlang, bis herab in die Kreuzgegend er- 
streckte , befallen war , unterlag trotz wiederhol- 
ter Aderlässe u. s. w. am 4. Tage nach erfolgter 
Aufuahme. Die 'Rückenmuskeln zeigten sich bei 
der Obduction stark braunroth gefärbt u. blutreich; 
die Dura mater des Rückenmarks war in ihrem 
Lendentbeile undurchsichtig u. etwas geröthet. — 
Scharlach u. Masern kaineu bei Erwachsenen , so 
wie auch einmal die Rölhetn vor. Sämmtliche Fälle 
endeten glücklieb. Harnruhr trat bei einer 34jähr. 
Frau nach vorhergegangenen Symptomen von 
Blasenentzündung n. Peritonitis auf, welche durch 
einen Gebärmutlerbtutiluss u. fortgesetztes antl- 
phlogist. Verfahren beseitigt worden waren. Der 
Harn war ohne Zuckergehalt, u. betrug einmal 
13 Quart in 24 Stunden. Nach Stäg. Gebrauche 
eines Decoct. fol. uvae ursi soll sich die Menge auf 
3 Quart vermindert, u. nachdem dem Mittel Cbi- 
nadecoct u. Zimmttinctur angesetzt worden war, 
noch mehr verringert haben. — Bei Gelegenheit 
einer Luftröhrenschwindsucbt wird bemerkt, dasa 
Vf. der Belladonna, welche auch hier gute Dienste 
that, bei den Halsschwindsuchten grosse Wirk- 
samkeit zutraut. — Bei einem 45jähr., dem Tran- 
ke ergebenen Manne schien der Schwindel gewis- 
sermassen als selbstständige Krankh. aufzutreten. 
Pat. litt bereits seit 3 Monat, so heftig daran, dasa 
er oft bewussllos zu Boden fiel. Die nach einigen 
Wochen erzielte Besserung ward durch eine Ge- 
sichtsrose nebst Fieber unterbrochen , woran Fat. 
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▼eracbied. Die Section bestätigte ein tieferes Lei- 
den. Die Gefässe in der Hirnschale waren sehr an- 
gefüllt, die Ventrikel u. der Rückeumarkskanal 
enthielten viel Serum. Zwischen der Pia mater n. 
Arachnoidea befand sich ein neueres, so wie in der 
Gegend des Sinus longitudinal. sup. ein länger be- 
stehendes Exsudat. — Bei einein 24jähr. Mädchen, 
das an Störungen des ßlatumlaufs mit Blutspeien 
Ktt, ereigneten sich Anfälle von Ecstase (Verzük- 
kung). Es blieb für die Kranke keine Erinnerung 
des Vergangenen zurück. — • Bemerkenswert ist 
ferner der Fall einer Kindbetterin , welche in wü- 
thenden Wahnsinn verfiel, wovon sie schon in 
einem frühern Wochenbette ergriffen gewesen 
war. Die stärkste Antipblogose richtete anfangs 
nur weuig aus. Nach kalten Sturzbädern erfolgte 
indess Ruhe, die unterdrückten Lochien stellten 
steh wieder ein , Pat. erhielt später nervenstärken- 
de Mittel, u. konnte nach einem Monate als ge- 
heilt eutlassen werden. — Der Säuferwahnsinn kam 
in diesem Seinester 14 mal vor. Des Vf. Erfahrungen 
stimmen mit denen anderer Aerzte, bezugs der 
Complication dieses Leidens mit nervösem Fieber, 
überein. Es liefen diese Fälle insgesammt tödtlich 
ab. — Günstiger war die Complication mit Brust- 
leiden. Was die Behandlung betrifft, so hat sie 
Vf. nicht abgeändert. Wo geringere Dosen des 
Opium nicht ausreichten, wurden grössere, in 
einzelnen Fällen 60 — 60 Gr. (im Ganzen) gereicht, 
wodurch der Zweck glücklich erreicht wurde. 
Bei eiuer Hypertrophie des Herzens, woran ein 
40jähr. robuster Manu litt , erschütterte jede Herz- 



pulsation den ganzen Körper, u. das Herzgeräusch 
war in weiter Entfernung hörbar. Der Puls am 
Arme Yibrirte u. schlug l^Omal in der Minute. 
Antiphlogistisches beruhigendes Verfahren milderte, 
die Zufälle , u. der Mann ward im nächsten Seme- 
ster mit ziemlichem Wohlsein entlassen. Das Lac- 
tucarium (aller 2 Stunden zu gr. jj) bewährte sich 
als ein sehr beruhigendes Mittel. Aeusserlich ward, 
ausser Sinapismen u. s. w. , mit Nutzen eine Eis- 
blase auf die Herzgrube applicirt. — Eine Milz- 
anschwellung betraf einen 37jähr., kachekt. Schuh- 
macher. Er hatte seit Laugein an Abdominalbe- 
schwerden gelitten u. die Anschwellung war erst 
vor S J. bemerkbarer geworden. Auch die Leber 
war angeschwollen. Die linke Seite ermangelte 
des Bewegungsvermögens, u. war SO ausschlies- 
send mit Hautwassersucht behaftet, dass rechts u. 
neben der Mittellinie nichts zu bemerken war, wo- 
durch der ganze Habitus sehr eigentbümlich wur- 
de , iudein sich dieser Unterschied vom Kopfe bis 
zu den Füssen erstreckte. Vom 5. Tage nach der 
Aufnahme ward Pat. immer schwächer, bekam 
heftigen Durchfall, fing an zu deliriren , u. starb 
in eiuem sticküüssigen Zustande. Bei der Section 
fand man eine beträchtliche Milz von 6^ Pfd. Ge- 
wicht, im Innern derselben ein weissgelblicbtes, 
wallnussgrosses Exsudat. Die Leber war um mehr 
als die Hälfte ihres gewohnt. Umfanges vergrössert. 
In der Harnblase zeigte sich etwas, in der linken 
Niere viel gelber Gries. Das hypertroph. Herz war 
von einem gelben sehr zähen Exsudate angefüllt. 
[Ättrt'a Maga*. B. 45. H. 1.] (Hacker.) 



, Jahresbericht über die vom 1. Juli 1830 bis SO. Juni 1831 im Katharinenhospitale behan- 
delten chirurg. Kranken von Dr. Stoll, Oberwundarzt am Kathariuenhospitale in Stuttgart. 

selbst ohne diesen umher hinken konnte. Während der 
letzten 3 Wochen , die Pat. im Spitnle zubrachte , be- 
gann bei sich fortwährend gleichbleibender Besserung 
der Trochanter der leidenden Seite zu schwellen. Als 
ihm nun 8. deshalb eine neue Moxe setzen wollt«, ver- 
Üess er das Spital , gelangte aber doch durch den Ge- 
nuas der Landluft in den Besitz seiner frühem Ge- 
sundheit. — Unter den Kopfverletzungen kam ein Fall 
von einfacher Coramotio cerebri vor, der glücklich en- 
dete — in 3 Fällen zeigte das Cranium deutliche Sprünge, 
zwei derselben wurden durch strenge u.^ lange fortge- 
setzte antiphlogist. Behandlung mit Exfoliation der ver- 
letzten Knochenpartie zur Heilung gebracht ; der 3., 
nachstehende , endete tödlich. — Ein Mauergesell von 
19 J. stürzte am 21. März 1831 von dem 3. Stockwerk 
eines neuerbauten Hauses herab u. blieb sogleich he- 
wusstlos liegen. In diesem Zuitande wurde er in das 
Spital gebracht. Schon unterwegs hatte er sich 2mal 
erbrochen. Der Kopf wurde ohne Weiteres vollständig 
rasirt; als diess, während der Kranke sehr unruhig war 
u. nur verwirrte Worte von sich gab, geschehen war, 
fand sich neben u. über der Prot über.* oss. oeeip. extern, 
auf der linken Seite des Hinterhauptes eine \" lange 
gerissene Wunde, das Os oeeipit, selbst aber nicht nur 
entblöst , sondern in seiner äussern Tafel sogar gesprun- 
gen, u. am linken Auge eine ziemlich starke Blotunterlau- 
fung beider Augenlider. Aus der Wunde wie aus der 
Naht, die ebenfalls einige Quetschungen erlitten hatte, 
floss viel Blut. Indess wurde erstere behufs einer genau- 
em Untersuchung erweitert u. es zeigte sich nun, dass 



Von den vorgekommenen Krankheitsformen 
verdienen folgende eine besondere Erwähnung. 

Ein sehr abgemagerter Hausknecht von 8? J. klagte 

über heftige Schmerzen im rechten Hüftgelenke u. war 
deshalb völlig ausser Stande, die rechte untere Extre- 
mität zu gebrauchen; nur wenn er mit beiden Händen 
den obern Theil des rechten Oberschenkels fest um- 
fasite, verursachte es ihm weniger Schmers, den Fuss 
im Bette zu bewegen. Bei der Untersuchung Hess sich 
an dem Gelenke selbst durchaus nichts entdecken, die 
Hüfte, der Trochanter, der Hinterbacken verhielten 
»ich durchaus normal , auch von Affection du Psoas 
war nichts bemerklieb. An Ausschlägen , 8cropheln 
u. s. w. gelitten zu haben, läugnete Pat. beharrlich. Als 
muthmassliche Veranlassung des Uebels gab er wieder- 
holte Erkältungen an, mit dem Zusätze, dass durch sie 
zugleich auch ein unbedeutender Fussschweiss unter- 
drückt worden sei , den er früher gehabt habe. 8., 
der eine rheumatisch - entzündliche ii. durch Unterdrüc- 
kung der Kusschweisae nur noch gesteigerte Affection 
des Nerv, ischiad. u. des Gelenkes vor sich zu haben 

E'aubte, Hess dem Kranken zuerst eine grosse Anzahl 
lutegel an die hintere Seite des Hüftgelenkes setzen, 
dann Einreibungen von einer flüchtigen Salbe mit Queck- 
silber machen , darauf aber in Zeit von 8 Wochen 
4mal Moxen appliciren, innerlich Vin. sem. datur. stra- 
mon. in steigender Gabe bis zu gtt. 30 täglich, daneben 
Schwefelbäder nehmen u. brachte es durch diese Be- 
handlung endlich dahin, dass Pat. das Bett verlassen 



u. mit Hülfe eines Stockes überall hui , ja im Zimmer die nur die äussere Tafel des Knochens durchdringen de 
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Fissur \'' lang war. Pat. äusserte bei dem Befühlen des 
Knochens, so wie überhaupt während der Untersuchung 
vielen Schmerz u. entleerte zu wiederholten Malen du.-ch 
Erbrechen eine Menge schwärzlicht -brauner Galle, lag 
noch immer, trotz seiner fortwährenden Unruhe, in einer 
Art von Sopor, hatte einen sehr langsamen, härtlichen 
Puls u. athmete schnarchend u. schwer. Nachdem die 
Wunde gehörig verbunden worden war, erhielt er Eis- 
umscbläge auf den Kopf, EssigM^stire, an das verletzte 
Auge 4 Blutegel , innerlich ein Infus, laxativ. von Sal 
amar., Polio Kiveri u. Syr. mann. Die Nacht darauf 
trat etwas mehr Ruhe ein. Im Allgemeinen blieb lü- 
dest der Kranke ziemlich in demselben Zustande bis zum 
andern Morgen, wo er aus seinem, nur durch mehrmali- 
ges Erbrechen unterbrochenen betäubten Schlafe mit vol- 
lem Bewusstsein u. mehr gehobenem, wenn gleich noch 
immer langsamem PuUe erwachte. Nachmittags bekam 
er einige Stuhlausleerungen , Abends klagte er über 
Halsschmerzen, u. da sein Puls hart u langsam blieb, 
machte man ihm einen beträchtlichen Aderlass, worauf 
er die folgende Nacht noch mhiger zubrachte u. sich 
am Morgen des 23. noch leichter fühlte. Der Tag ver- 
ging nach Wunsch , das Erbrechen hatte aufgehört, 
Stuhlgang war erfolgt, der Puls blieb jedoch stets lang- 
sam. Einige Delirien, die sich Abends einstellten, ver- 
schwanden mit Eintritt eines ruhigen festen Schlafes, der 
die ganze Nacht über dauerte. 8o verging auch der 
folgende Tag. Am 25. Morgens zeigte sich der Puls 
zum ersten Male weniger langsam als bisher und nun 
machte die Besserung rasche Fortschritte. Es zeigte 
sich keine Spur irgend einer geistigen oder körperlichen 
Störung. Pat. befand sich bei dem Fortgebrauche der 
oben erwähnten Arznei u. der kalten Fomentationen, 
welche 12 Tage lang ohne Unterbrechung angewendet 
wurden, nach Wunsch u. bekam einen so starken Appe- 
tit, dass man ihm reichlichere Kost gestatten musste. 
Iii der That dauerte das Wohlbefinden des Kranken 
so fort bis zum 18. Tage nach dem Sturze. Da zeigte 
er eine ungewöhnliche 8chlafrigkeit, die Tags darauf 
noch zunahm , delirirte sogar noch einige Male u. ver- 
lor so das Bewusstsein immer mehr, blutete aus der Nase, 
erbrach sich aber nicht. 8ogleich wurden von Neuen 
Eisumscbläge gemacht, zahlreiche Blutegel an den Kopf 
gesetzt , innerlich eine kühlende Arznei verordnet. 
Nichtsdestoweniger folgte einem heftigen Frostanfalle 
völlige Störung der Geisteskräfte u. bis zu dem andern 
Tage , dem 10. April , verschlimmerte sich der Zustand 
noch mehr. Pat. war ausserordentlich unruhig, hatte 
einen vollen u. schnellen Puls u. da er überhaupt schon 
die Symptome einer secundaren Htrnentzöndung zeigte, 
wurden ihm Jxt Blut entzogen , Essigkiystire gesetzt 
u. Nitr. mit Laxirsalzen gegeben. Das gelassene Blut 
zeigte eine starke Entzünduugshaut. 8tuhlgang erfolgte 
zu mehreren Malen. Mit den Eisumschl agen wurde ohne 
Unterlass fortgefahren. Indessen blieb das Befinden des 
Kranken dasselbe. Er erhielt nun neben der Salzmix- 
tur auch noch Calomel zu Gr. j pro dosi. Die Blutegel 
wurden wiederholt. Dennoch kam Pat. nicht wieder zu 



sich , griff oft nach dem Kopfe, jedoch nach keiner be- 
sondern Stelle desselben , äusserte durch Verziehen der 
Gesichtszüge, nicht durch Töne Schmers bei der Be- 
rührung der übrigens nicht übel aussehenden Wunde, 
antwortete auf starkes Anreden halb oder gar nicht ver- 
ständlich , hatte dabei eine feuchte, belegte Zunge, so 
wie einen Puls von ungefähr 73 Schlägen in der Minute. 
Die Fieberbewegungen wiederholten sich nach wie vor. 
Ueberhaupt aber Hess der Zustand des Kranken an ei- 
ner Gehirneiterung nicht mehr zweifeln. Die einzige 
Hoffnung zur Lebenserhaltung beruhte jetzt noch 
auf der Entleerung des Eiters durch die Trepanation. 
Diese wurde denn auch ohne Verzug noch denselben 
Tag unternommen. Nachdem S. die Hautwunde durch 
einen k reu /.schnitt erweitert u. das Pericranium abge- 
tragen hatte, wählte er zur Stelle der Trepanation die 
Fissur mit ihrer grösstenteils ezfoliirten Umgebung. 



Die Trepanation traf gerade auf die obere Ecke, weiche 
innen u. links die Lineae cruciat. emin o*s. oeeipit bil- 
den, deren Furchen den Sinus longitudin. super et 
transvers. sinister aufnehmen. Der Schädel war an die- 
ser Stelle wider Erwarten düun , u. so geschah es so- 
gar, dass eine Partie der harteu Hirnhaut durch die 
Krone des Trepans verletzt wurde. Nach Herausnahme 
des Knochenstücks drang sogleich die sehr aufgelockerte 
bläulicht-rolhe Dura inaler sainmt dem Gehirn in die OeiT- 
nung; aus der verletzten Stelle der harten Hirnhaut 
Hos« etwss milchartiger Eiter aus. Dieses veranlasste 
den Vf., die genannte Haut von hier aus in die Quere 
n Länge zu spalten u. den sich nur durch undeutliche 
Fluctuafion verrathenden Hirnabscess, der aoeh wirk- 
lich gerade unter dem trepauirten Knocbenstücke lag. 
In gleicher Länge zu öffnen. Es floss hierauf eine ge- 
ringe Quantität der obigen ähnliche Flüssigkeit aus. 
Das ausgebohrte Stück zeigte durchaus nirgends, dass 
die Fissur der äussern Tafel in die Diploe gedrungen 
war. Es wurde nun ein zweckmässiger Verband ange- 
legt, dem Kopfe eine solche Lage gegeben, dt 
etwa noch im Gehirne befindliche Eiter bequem a 
sen konnte u. mit den schon genannten inaerea u. 
reo Arzneimitteln fortgefahren. Unmittelbar nach der 
Operation benahm sich der Kranke sehr unruhig, griff 
stets nach dem Kopfe u. stampfte mit den Füssen. Ge- 
gen Abend wurde er jedoch ruhiger , bewegte sein« 
Glieder seltener, unterliess aber das schon erwähnte 
Greifen nach dem Kopfe nie. Dabei war sein Athens 
schnarchend u. gleich, sein Schlaf oft so tief, dass er 
das Wechseln der Eisumschläge nicht bemerkte. Zu- 
weilen verzog er während des Trinkens den Mund 
schmerzhaft. Alles diess blieb sich die Nacht über gleich, 
doch schien es, als ob Pat. bei dem Wechseln der Um- 
schläge Schmerzen empfände u. bei dem Greifen nach 
dem Kopfe sich mehr der linken als der rechten Hand 
bediente, Urin- u. Stuhlausleerung stockten. Den 12. 
April Morgens lag der Kranke in einem soporösen Schlafe 
mit etwas offenen Anten u. halte einen härtlichen Puls 
von 88 Schlügen; gnll' er mit der linken Hand nicht 
nach dem Kopfe, so ruhte sie beständig auf den Geni- 
talien, hier u. da zeigte sich Schnenhüpfen , ausserdem 
auch Spuren von beginnendem Opisthotonus. Die Nacht 
darauf erfolgte mehrmals unwillkürl. Abgang einer Menge 
dicken braungrauen Urines. Am andern Morgen schien 
der Kranke zwar ruhiger, dagegen war die Zunge trok- 
ken geworden , der Mund etwas nach links gezogen, 
der rechte Arm u Fuss gelahmt. Nach Abnahme des 
Verbandes entdeckte S. einen in der Entwicklung be- 
griffenen Gehirnschwamm, welcher blutete u. an seiner 
Oberfläche abgestorben zu sein schien. Von eitriger 
Absonderung war jedoch weder an dem Schwämme 
selbst, noch an den häutigen Theilen etwas zu bemer- 
ken. Nach Wiederanlegung des Verbandes fuhr der 
Kranke weniger oft mit der Hand nach dem Kopfe, 
holte aber wieder mit mehr Beschwerde Athem. Der 
Puls hatte mittlerweile an Frequenz zu- u. wieder abge- 
nommen, er war von 80 auf 84, 88, ja in der Nacht 
vom 13. zum 14. auf 120 Schläge gestiegen, am andern 
Morgen aber schon wieder auf 75 — 80 gesonken. Das 
Schlingen fing an sehr beschwerlich an werden. Am 
14. traten bereits Zeichen einer beginnenden Mundsperre 
ein, kurz nachher ein Zittern der Muskeln des ganzen 
linken Beines, noch beschwerlicheres Schlingen , anhal- 
tender Sopor u. bei der Erneuerung des Verbandes zeigte 
sich, dass der Umfang des Gehirnschwammes ' 



zugenommen hatte. Am 15. April erschien der ganze 
Körper gelb gefärbt, das 2. Gelenk des linken Mittel- 
fingers geröthet u. geschwollen, der Kranke selbst ohne 
alle Empfindung für seine Umgebungen. Die Zahl der 
Pulsschlige war auf 40 herabgesunken , das A ihnen 
sehr mühsam u. schnell, die Mundsperre vollkommen, das 
Schlingen daher ganz unmöglich. Die Sehnen der lin- 
ken Hand zitterten beständig. Bei diesem All 
finden wurde der grössere Theil des Hinisch 
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mit dem Messer weggenommen. Nachmittags ging das 
Athmca immer beschwerlicher von Statten , der Pols 
ichlug schwächer , schneller u. aussetzend n. Abends 
gab Pat. seinen Geist auf. Bei der 23 St. nach dem 
Tode vorgenommenen Section fand man den hintern 
Theil der Kopfschwarte mit gelbgefärbtem Serum infil- 
trirt , nach Hinwegoahme tter Hirnschale die ganze 
Oberfläche der linken Hirnhälfte mit grünlicht - gelbem 
Biter überzogen, dadurch etwas abgeplattet n. an dem 
hintern Tbeiie im Umfange eines grosseu Tbalers einige 
Linieu tief eingedrückt , die Dura mater , Arachnoidea 
n. Pia mater dieser Halbkugel mit einander verwachsen, 
an dem hintersten untersten Theile derselben aber eine 
14" tiefe u. f" im Durchschnitt haltende, etwas schief 
nach einwärts verlaufende Eiterböble, welche mit ih- 
rer ganz offenen Basis fast unmittelbar hinter der trepa- 
nirten Oeffnung lag, an ihrer Spitze nur durch eine 
dünnerweichte Hirnschicht von der Höhle des hintern 
Horns des linken Ventrikels geschieden war. Der linke 
Ventrikel selbst war ganz zusammengefallen n. enthielt 
keine Flüssigkeit. Die Kindensubstanz der vordem Par- 
tie der linken Halbkugel hatte eine bläulichte Färbung, 
ein kleiner Theil des kleinen Gehirns, da, wo dasselbe 
an oben beschriebenen Kiter kessel grenzte, eine gelbe 
von vielleicht schon beginnender Eiterung : der diesem 
Punkte entsprechende Theil der harten Hirnbaut war 
durchlöchert , der übrige Theil des Gehirns normal be- 
schaffen. Die Lungen waren beide in ihrem Parenchym 
ganz gesuud, auf dem mittlem Theile der rechten 
Lunge nur einige hautartige Exsudate u. ein oberfläch- 
licher Tuberkel mit rothem Hofe bemerkbar. Der Herz- 
beutel enthielt mehrere Unzen blutiges Serum, das Herz 
selbst zeigte sich blass u. welk, die linke Kammer leer, 
die rechte u. deren Uhr mit halb coagulirtem Blute er- 
füllt. Die Leber war ungewöhnlich gross, weich n. 
blutreich, indess nicht mürbe, die Gallenblase sammt 
Inhalt u. Gängen normal beschaffen, die Milz sehr gross 
n. mürbe, alle audere Untcrleibseingeweide frei von 
Abnormitäten. 

Dieser Fall könnte vielleicht zu dem Vor- 
wurfe Veranlassung geben , als habe der Vf. zu 
lange mit der Trepanation gewartet, allein wenn 
gleich eine äussere Verletzung des Schädels, na- 
mentlich eine Fissur der äussern Tafel des Cra- 
nium vorhanden war, bewies doch die Beschaf- 
fenheit der Zufälle gleich nach der Verletzung so 
wie ihr Verlauf blosse Erschütterung des Gehirns 
ohne eine besondere Veränderung im Kopfe als 
Depression , Extravasat, Splitter, was noch mehr 
durch die Abnahme u. das Aufhören der Krank, 
beitserscheinungen gegen den 4. Tag bestätigt 
wurde. Die Trepanation war daher unter sol- 
chen Umständen nicht mit Bestimmtheit angezeigt. 
Alles, was eine rationelle Therapie vorschrieb, 
war geschehen. Freilich die Trepanation in ei- 
nem spätem Stadium vorzunehmen, widerrathen 
viele Wundärzte, weil dann Lebenserhaltung un- 
möglich sei; aber was war nach Obigem in die- 
•ein Falle zu thun ? Der Kranke war verloren, 
wenn der Eiler eingeschlossen blieb; wenn er 
hingegen durch die Trepanation ausgeleert wer- 
den konnte, doch noch ein Funke von Hoffnung 
für ihn vorhanden. Quetschung des Knochens 
konnte hier auch nicht allein den schlechten Aus- 
gang verschuldet haben. Zwar fehlten die we- 
gen früher unternommener Abtrennung der Bein- 
baut jetzt nicht mehr möglichen Zeichen der An- 
schwellung der Kopfschwarle u. Ansammlung ei- 



ner ichorösen Flüssigkeit unter der Beinhaut als 
Beweise der innen entstandenen Ablösung der 
harten Hirnhaut u. Eiteransainmlung auf dersel- 
ben, aber auch die sonst in ähnlichen Fällen er- 
fahi uogsgemäss vorhandenen, wie übles Ausse- 
hen u. schlechte Eiterung der Wunde, wurden 
veruiisst. Das Resultat bleibt also, dass die hef- 
tige Erschütterung des Gehirns den einzigen 
Grund zu dem Gehirnabscess u. zu der Eiterung 
auf der Dura mater legte, welche durch die Quet- 
schung u. Zerreissung der die Hirnhaut einerseits 
mit dein Cranium, andrerseits mit den unterlie- 
genden weichen Hirnhäuten verbindenden Gefasse 
u. durch die darauf folgende Entzündung dieser 
Häute verursacht wurde. Merkwürdig ist aus- 
serdem noch in dem in Rede stehenden Falle die 
Bestätigung de« Consensus zwischen de» hinleren 
Theilen des Gehirns, namenti. dem kleinen Ge- 
hirn, u. den Geschlechtsteilen, der sich durch 
das Betasten der Genitalien, u. des zwischen Ge- 
hirn u. Leber, der sich durch den dunkeln icte- 
rischen Urin verrieth, so wie endlich die Aus- 
dehnung der Reizung des Gefässsystems des Ge- 
hirns auf das übrige Gefässsysletn. 

Einem 30 J. alten Schlosser wurde ein 14 Pfund 
schwerer Hammer auf den Bauch geschleudert u. deshalb 
sogleich eine tüchtige Portion Blut entzogen. Hierauf 
wurde er in das Spital gebracht. Bei seiner Aufnahme 
klagte er über einen ausserordentlich heftigen, mit Be- 
hinderung des Alb mens verbundenen Schmerz des Unter- 
leibes, vorzüglich der Magen- 11. Lendengegend, hatte 
ein bleiches , erdfahles Ausschn , einen sehr schnellen 
unterdrückten Puls, häufiges Aufstossen, aber kein Er- 
brechen. Der Stuhlgang fehlte. Es wurden ihm noch- 
mals Jx Blut abgelassen, ausserdem noch 18 Blutegel 
an den Unterleib u. wegen mangelnder Oeffnung ölig- 
schleimige Klystire gesetzt, innerlich eine ölige Emul- 
sion mit Pot. River, u. Eibischsaft verordnet. Da nun 
aber auf alle diese Mittel nicht nur keine Linderung, 
sondern sogar noch mehrmaliges Erbrechen eintrat, 
wurde ein 3. Aderlnss von Jx veranstaltet, auf den 
sich wenigstens vorübergehend der Zustand des Kran- 
ken besserte. Am andern Morgen , den 15. April, war 
es wieder beim Alten. Pat. erhielt abermals ein Kly- 
stir u. ausser der Arznei , der man nuu noch Aq. lau- 
rocer. zusetzte, Sstündl. Gr.ß Caloro., u da sich Abends 
ein soporöser Zustund entwickeln zu wollen schien, wur- 
den ihm zum 4. Male gx Blut entzogen, welches sich 
durch eine sehr starke Eutzündungshant u. einen sehr 
zusammengezogenen Blutkuchen charakterisirte. Dessen- 
ungeachtet brachte die darauf folgende Nacht weder 
Ruhe noch Schlaf, noch Linderung der Schmerzen, u. 
da am 10. das Betinden des Kranken wesentlich das- 
selbe war, wurde zu einem 5. Aderlasse geschritten. 
Endlich erfolgte von selbst eine Stuhlausleerung von 
breiigen, braungefärbten Stoffen, dagegen einmal auch 
Erbreeben von mit Blut gemischten Flüssigkeiten. In- 
nerlich bekam Pat. jetzt ein Dec. alth. mit PoL River, 
u. Laad. liq. 8yd. gtt. xv, äusserlich eine Einreibung von 
Quecksilbersalbe. Am 17. Morgens hob sich zum ersten 
Male der Puls des Kranken etwas. Indess entleerte er 
unter häufigem Aufstossen u. Regurgitiren u. heftig 
schneidenden Schmerzen durch Erbrechen eine mit hell- 
gelben Flocken gemengte gelbe Flüssigkeit, während die 
KlysUre zwar bedeutende Bauchschmerzen verursachten, 
sonst aber wirkungslos blieben. Die Reg. epigastr. zeigte 
sich deutlich aufgetrieben. Es erfolgte noch einige Male 
Stuhlgang. Das Aufstossen , Erbrechen, die Unruhe u. 
Schlallosigkeit dauerten bis zum andern Tage, den 18., 
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fort. An diesem leerte Pat. 3mal dick igen Koth ana ohne 
sonstige andersartige Beimischung, beklagte «ich aber 
über ein Gefühl ausserordentlicher Schwäche u. fieberte 
auch stärker als gewöhnlich, indem sein Puls Abends 5 
Uhr 1 10 Schläge in der Minute zählte , dabei Hess er 
nur wenig rötblicht - gelben Urin u. erbrach Ahends 10 
Uhr einen Spulwurm ntit gelbem 8chleim. Den 19. liess 
der Gesammtzostand des Kranken keine auffallende Ver- 
änderung wahrnehmen. Pat. erbrach wieder einen Spul- 
wurm mit gelb gefärbtem Schleim weg, worauf er im 
Magen ein längere Zeit anhaltendes Brennen u. ein ei- 
gentümlich fremdartiges Gefühl empfand , später eine 
grünlicht- graue Flüssigkeit, würgte sich öfter, fieberte 
bedeutend u. beklagte sich namentl. über grosse Schmerz- 
liaftigkeit der linken Lendeugegend , war aber doch im 
Allgemeinen etwas ruhiger u. hatte 3 flüssige Stuhiaua- 
leerungen. Das Laudan. wurde nun weggelassen. Den 
SO. schien der Kranke nicht recht bei sich zu sein, hatte 
einen etwas zusammengezogenen schnellen Puls, eine 
klebrig belegte Zunge, grossen Durst, indess etwas Ap- 
petit u. nur noch wenig Schmerz in der Reg. iliae. si- 
nistr., nach dem Essen aber wieder das besondere Ge- 
fühl von Bewegung im Magen , eine matte Sprache, 
unstät umherschweifenden Blick u. fremdartige, auf Ver- 
stimmung des Sensorium hindeuteude Sensationen , Mit- 
tags stärkeres Fieber, Abends Diarrhöe mit grosser 
Empfindlichkeit des Unterleibes. Der Arznei wurde 
süsses Mandelöl mit Gumm. arab. zugesetzt. Tags dar- 
auf, den 21., hatten sich alle Krankheitserscheinungen 
gemildert, nahmen jedoch Abends wieder an Intensität 
zu. So schwankte das Befinden auch ferner vom 4. bis 
zum 25. , wo die ersten deutlich unterscheidbaren krit. 
Naturbestrebungen eintraten. Pat. hatte nämlich in 
der Nacht vom 24. bis 25. zum ersten Male 3 Stund, 
ruhig gesrhlafen , wenn er ruhig lag, keine Schmerzen 
mehr im Unterleibe , einen sehr freuuenten , wellenför- 
migen Pulsschlac, nur selten Aufstossen, etwas mehr 
Durst , gehörig Urin gelassen u. lag in einem fortwäh- 
rend den ganzen Körper überziehenden duftigen Schweis- 
se. In der Nacht vom 25. — 26. dauerten bei diesem 
Fortgebrauche der bisherigen Mittel die Tags zuvor be- 
gonnenen krit. Erscheinungen fort, namentl. der Sch weiss. 
Am Tsge liess der Kranke ohne Schmerz Urin, ja konnte 
sich auch ohne diesen bewegen, Abends befand er sich 
wieder schlechter , den 27. dagegen wieder erwünscht. 
Am 28. , nach einer nicht so ruhig zugebrachten Nacht, 
brach zwar wieder bei einem wellenförmigen Pulse ein 
allgemeiner Schweiss hervor, allein es stellte sich auch 
Somnolenz bei sehr heisser Stirn u. starkem Durste ein. 
Pat. hatte ein wachsähnliches Ansehn , den Ausdruck 
tiefen Leidens im Gesicht , wie bei Bauchaffection. Kr 
nahm eine ölige Emulsion mit Riverischem Tränkchen, 
dem man in den letzten Tagen Kirschlorbeerwasser 
zugesetzt hatte. Den 29. erhielt er wegen der sicht- 
baren Hinneigung zu einem Status nervös, statt der A<|. 
laurocer. die Rad. arnic, den 30. wegen forldauernder 
Empfindlichkeit der linken Seite des Unterleibes ein 
icnpflrister auf dieselbe. Hielt der allgemeine Schweiss 
auch an, so blieb der Urin doch noch immer roh nnd 
feurig, das Fieber machte jedoch bedeutendere Remis- 
sionen als bisher. Den 1. Mai warder Puls bis auf 86 
herabgesunken u. entwickelt. Gesicht u. Körperfarbe 
hatten noch immer etwas Livides. Der rechte Vorder- 
arm war gegen Berührung schmerzhaft geworden. Der 
Kopf noch eingenommen. 8chweisse, breiige Stublaus- 
leerungen dauerten fort. Die Nacht vom 2. — 3. war 
Pat. von schweren Träumen geplagt worden, hatte im- 
mer noch einen frequenten Puls u. konnte des Schmer- 
zes wegen auf der linken Seite nicht liegen. Den 3., 
4. u. 5. blieb der Puls gleich frequent , der Schweiss 
hielt an, der Schlaf war ruhig, der Kranke klagte über 
grosses SchwächegefübL Vom 8. an schritt die Besse- 
rung immer vorwärts , der Schweiss hatte aufgehört, 
Stuhl - u. Urinausleerung begannen sich zu ordnen. In 
den zuweilen immer noch schmerzhaften Unterleib rieb 



Pat das Linim. volat. mit Kampher n. Tinct canthnr. 
ein. Zum innerl. Gebrauche erhielt er den 12. ein In- 
fusodetoct. von Eibisch u. Arnicawurzel mit Potio River. 
Bis zum 25. änderte sich nicht viel Der Unterleib war 
immer noch an einzelnen Stellen schmerzhaft, der Puls 
gleich schnell nnd zitternd, die Haut beständig mit 
Schweiss bedeckt, der Appetit nahm nicht zu, dagegen 
hatte sich der Schlaf n. geordneter Stuhlgang eingefun- 
den. Am 27. schlug der Puls zum ersten Male ruhiger, 
Pat. hatte ein lebhafteres Ansehn u. sein Allgemeinbe- 
finden war gut. Von nun an besserte sich es auch zu- 
sehends mit ihm. Puls, Appetit, Stuhlgang, Schlaf re- 
gelten sich- Reichlichere u. nahrhaftere Kost mit Wein 
stellte die Kräfte wieder her. In diesem Falle war es 
also gelungen, mittels einer streng fortgesetzten anti- 
phlogist Behandlung eine sehr heftige, mit Ausschwis- 
zung verbundene u. nervös gewordene Entzündung des 
Bau cht --lies zu bezwingen. 

Ein 18jähr. Bauer niädchen, welches bis in das 10. 
J. ganz gesund gewesen, dann aber von einer wahr- 
scheinlich scropbulösen Aogenentzündung befallen wor- 
den war, die eine halbjährige Blindheit zur Folge gehabt 
hatte, u. darauf an einer scropbulös. Entzündung der Nase 
u. Oberlippe erkrankt war, die sich selbst überlassen 
mit Verschwörung geendet u. nicht nur den grössern 
Theil der äussern Nase , sondern auch die Ober - u. 
Unterlippe zerstört hatte , wurde der grasslicben da- 
durch herbeigeführten Entstellung halber in das Spital 
gebracht, um ihr wo möglich wieder ein erträglich«* 
Ansehn zu versebaffen. Bei ihrer Aufnahm« war der 
Zustand der Kranken folgender. Sie hatte ein kachekt. 
Ansehn , in der Mitte der Nase ein von völlig callösen 
Rändern umgebenes Loch von der Grösse eines Zwölf- 
k reuzerstücks , welches eine freie Ansicht der inneren' 
Theilo der Nasenhöhle gestattete , ausserdem waren 
Ober - o. Unterlippe zerstört , daher der Speichel be- 
ständig ans dem Munde floss , die Ueberblcibsel beider 
Lippen an vielen Stellen ihrer Ränder mit Condylomen 
ähnlichen Auswüchsen besetzt, immer wund, Wangen 
u. Slirne zeugten sehr ungestaltete Narben mit ähnli- 
chen Auswüchsen, wie die eben genannten, hinter diesen 
befanden sich noch mehrere fistulöse Geschwüre. Die 
Menstruation hatte sieb bisher noch nicht eingestellt. 
Pat. erhielt das Dec. Zittmanni, worauf die noch vor- 
handenen Geschwüre heilten u. der Kräftestand des 
Mädchens sich dergestalt verbesserte, dass die bisher 
vergebens erwarteten Menses eintraten. Es wurde nun 
zur Hhinoplastik geschritten , die denn S. am 25. Au- 
gost auch glücklich nach der ersten indischen Metbode 
ausführte. Der Lappen heilte gut an, wurde am 2ü. 
Octbr. vollends durchschnitten , die dadurch verursachte 
kleine Wunde aber ebenfalls völlig zur Heilung gebracht. 
Es zeigte sich nnn , dass die Nase in Wirklichkeit sehr 
an Form u. Aussehn gewonnen hatte. Zu einer künstl. 
Lippenbildung bot leider die benachbarte Haotomgebung 
zu wenig gesunde Theile dar. 

Ein Zimmergesell von 32 J., der früher Brustbe- 
schwerden gehabt hatte, übrigens kräftig aussah, wurde, 
als er am 31. Dec. mit einem seiner Kameraden einen 
auf 2 hohen Böcken liegenden , äusserst dicken u. lan- 
gen Eichensumm durchsägte, in Folge des Zerbrochene 
eines dieser Böcke von der nun herabstürzenden Eiche 
seitlich erfasst n. so zu Boden geschlagen , dass sie 
noch auf seine linke Seite zu liegen kam. Als er her- 
vorgezogen wurde, fanden sich folgende Verletzungen an 
ihm i die beiden Knochen des Unken Vorderarmes wa- 
ren in ihrer Mitte zerbrochen, ebenso das linke Schul- 
terblatt in seiner Mitte durch die Spina schief hindurch. 
Die ganze Schultergegend war von Emphysem u. Blut- 
extravasat aufgetrieben , die linke Brustseite dagegen 
niedergedrückt u. weniger gewölbt als die rechte. Aus- 
serdem machte sich bei dem Ein - u. Ausathmeo , was 
nur unter den heftigsten Schmerzen möglich war, Cre- 
pitation von einigen gebrochenen Rippen seitlich von ih- 
rer Verbindung mit dem Steinum bemerkbar, ebenso an 
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der vordem u. hintern Seite der linken Brusthälfte eine 
ausgebreitete Luft - u. Blutauatretong. Das obere u. 
untere Augenlid linker Seite waren i" in die Lange bis 
auf die Hälfte ihrer Muskulatur durchgerissen , endlich 
auch noch der Hals des linken Schenkelknochens zer- 
schmettert. Nachdem nun der also Verletzte zu Bett 
gebracht, der gebrochene Vorderann eingerichtet und 
verbunden, dann wegen des Scbulterblattbrucbes nach 
vorn u. vou der Brust ab in eine Schärpe auf das Bett 
gelegt u. so auch letztgenannter Bruch etwas in Ord- 
nung gebracht worden war, wurde dein Kranken eine 
Ader geöffnet , jedoch nur wenig Blut entzogen , weil 
mittlerweile Z'ifäne eintraten , welche auf eine innere 
Blutung schliessen Hessen. 8. beschränkte sich deshalb 
darauf, innerlich Nitr. mit Salmiak nehmen, die Brust 
fleissig mit kalten Umschlägen bedecken u. Abends 
noch ein Klystir setzen zu lassen , das- im Verlaufe der 
Nacht mehrere Stublausleerungen zur Folge hatte. Da 
indess die Nacht ziemlich unruhig verbracht worden u. 
am andern Morgen die Respiration wieder beengter u. 
schmerzhafter , auch der Puls voller war als zuvor, 
nahm S. keine? Anstand , eine Venäsection von $x , 12 
Blutegel auf die Brust u. 10 auf die linke Schulterge- 
gend zu verordnen. Nichtsdestoweniger stellte sich 
ein rasselnder Husten ohne Auswurf ein, nur gegen 
Abend warf Pat. ein Stück coagulirte* Blut aus, worauf 
sein Athem freier wurde. Mit den genannten Mitteln 
wurde eifrigst fortgefahren. Den 2 u. 3 Jan. war das 
Befinden des Verletzten erwünscht , allein in der Nacht 
vom 3. zum 4. änderte sich die Scene , das Aihmen 
wurde beklommener, der Puls schneller o. schwächer, 
die Extremitäten fingen an kalt u das Gesiebt, namenü. 
die Lippen, blau zu werden, die Augen wurden trübe, 
Pat. sah die Gegenstände nur noch halb, wurde sehr 
unruhig u. delirirte abwechselnd. Im Laufe des Tages 
(des 4.) verschlimmert« sich dieser Zustand noch. Gegen 
Abend wurde der Kranke soporös, sein Puls dem eines 
Sterbenden ähnlich , oft kaum fühlbar u. aussetzend, die 
Respiration ganz röchelnd, der ganze Körper mit kal- 
tem Seil weisse bedeckt u. s. w. Unter diesen Umstän- 
den erhielt der Mann ein Decocto - infus, rad. seneg , 
serpentar. u. Flor, benzoes. Plötzlich schien eine voll- 
kommene Verwandlung mit ihm vor sich zu gehen. Kr 
erwachte aus seiner Betäubung, fühlte sich sehr erleich- 
tert, sprach heiter o. frei, klagte über keinen Schmerz, 
nthmete leichter u. hatte einen langsamem , kräftigern 
Pulsschlag, aucb bekam er auf ein Klystir Oeffuung u. 
Hess mit Bewusstsein Urin. In den nächstfolgenden Ta- 
gen fand sich Schlaf, der Husten liess an Heftigkeit 
nach u begann Schleim abzulösen u. die Besserung 
hielt an , die linke Brust u. Schulter hatte mittlerweile 
von dem unterlaufenen Blute eine ganz schwarze Fär- 
bung angenommen. Am 8. hustete Pat. mehr als ge- 
wöhnlich, befand sich aber sonst gut. Es wurde ihm 
•in Infus, flor. arnie. mit Salmiak verordnet. Den 9. 
gesellte sich zu dem starkem Husten auch noch ein 
zäher, eiterartiger Auswurf. In der Nacht vom 9. zum 
JO. wurde Pat. wieder unruhiger, delirirte u. bekam 
Hitze, behielt aucb den ganzen Tag über seine rotben 
brennenden Wangen u. hatte einen etwas aussetzenden 
Pulsschlsg. Indess wurde Nachmittags der seither blos 
mit dem B r ft n n i n g h a u s e n 'sehen Verband aoaged eh n te 
Bchcnkelhalshrucb von Neuem eingerichtet u. nun in die 
Dzondi'sche Extensionsmaschine gelegt, was früher 
wegen der Athmnngsbesrhwerdi'u o. der vom ülutex- 
travasat entstandenen Geschwulst der linken Seite der 
Brust hatte unterbleiben müssen . u. Pat. auf Josse* 
Bett gelegt. Die nun zunächst darauf folgende Nacht 
brachte derselbe ebenfalls unruhig zu, holte mit Mühe 
Ath em , delirirte zuweilen u, wollte öfters den Verband 
wegnehmen. In der Nacht von dem 11. zu dem 12. 
delirirte er abermals, fieberte, war sehr unruhig, hu- 
stete viel u. löste den Verband an mehreren Steilen. 
Am Tage war übrigens sein Befinden beaser, nur gegen 
Abend intermitUrte der Puls alle 4 Schläge. Mit der 



Zeit gewann jedoch das Befinden des Pat. täglich ein 
besseres Aiisehn, die Nacht über schlief er mehr oder 
weniger, athmete freier, bekam einen regelmässigem, 
fast natürl. Puls , fühlte sich kräftiger u. ass mit mehr 
Appetit. Die Brustschmerzen u. der Hosten nebst dem 
Auswurfe verloren sieb u. nachdem der Fuss 13 Wo- 
chen in der Extensionsmaschine gelegen hatte, freilich 
aber auch etwaa kürzer geheilt worden war, blieb nichts 
übrig, als die Beweglichkeit des Fusses so viel ab) 
möglich herzustellen, zu welchem Behufe eich Pat. be- 
reits aromat. Bäder o. spirituöser Einreibungen bedient 
hatte , als er am 30. Juni das Hospital verliess , nm 
noch das Wildbad dagegen in gebrauchen. Bewunde- 
rung verdient in dem erzählten Falle die Hülfe der 
Natur. Allen vorhandenen Zufällen nach hatte hier an- 
fangs eine Erschütterung der Brustetngeweide , eine 
Verletzung der linken Lunge durch die Rippenhrürhe 
o. eine Ergiessuog von Blut o. Luft in die Brusthöhle 
statt , wodurch die Function der Lungen so wie die 
des Herzens nothwendig sehr beeinträchtigt werden 
musste. Die Scene schien mit einer Lungenlähmung en- 
den zu wollen, da ermannte sich gewissermaaaen die 
kräftige Natur des Kranken, hielt die Fortschritte der 
Lähmung auf u. führte mit Hülfe der immer mebr n. 
mehr verstärkten Resorption der ausgetretenen flüssi- 
gen u. luftigen Stoffe Besserang u endliche Genesung 

Unter den Luxationen zei ebnete sich eine des 
Schenkelkopfes nach hinten u. unten aus, welche 
bei einem 17jähr. Fleische» knechte vorkam u. mit 
Hülfe des Flaschenzuges glücklich reponirt wurde, 
ao dass Pat. nach 3 Wochen völlig geheilt ent- 
lassen werden konnte. Von 2 Bruchsc/mitUn, 
welche beide bei Weibspersonen wegen Einklem- 
mung von Schenkelbrüchen nothwendig wurden, 
endete der eine glücklich, trotz dem dass der 
Bruch 2J Tage incarcerirt gewesen war, der an- 
dre aber tödlich. Letzterer verdient eine aus- 
führlichere Mittheilung. 

Es betraf eine 36 J. alte blondhaarige Magd von 
vulnerabler Constitution. Diese war seit einigen Jahren 
mit einer kleinen Heroia cruralis der rechten Seite be- 
haftet, welche ihr jedoch nicht die geringsten Beschwer- 
den verursachte, so dass sie auch nicht für nöthig hielt, 
ein Bruchband zu tragen. Als sie sich nun aber am 
19. Juli bei der Arbeit auf dem Felde bedeutend er- 
hitzt u. darauf durch einen Gang in einen kalten Kel- 
ler u. dort zu sich genommenen kalten Trank heftig 
erkältet hatte, spürte sie sogleich Schmerlen im Unter- 
leibe u. in dem mehr hervorgetretenen Bruche , Uebel- 
keiten u. s. w. Dennoch verlangte sie erst am folgen- 
den Tage, an welchem die Schmerzen beträchtlich zu- 
genommen halten , ärztl. Hülfe. Der sogleich gerufene 
Hausarzt verordnete Aderlässe, Blutegel, Klystire u. 
ein warmes Bad u. stellte darauf wiederholte Reposi- 
tionsversuebe an — allein alles diess obne Erfolg — die 
Kranke wurde daher am 3. Tag Morgens in das Spi- 
tal gebracht. Hier verordnete S. , nachdem er steh 
ebenfalls von dem Vorhandensein einer enUündl. Incar- 
ceration eines Schenkelbruches überzeugt hatte, zunächst 
abermals einen reichlichen Adcrlass, kalte Umschläge 
auf den Unterleib, Klystire u. ein warmes Bad, dane- 
ben ein DecocL altb. mit Exlr. hyosc. u. Potio Riverii 
u. wiederholte die schon früher angestellten Reposi- 
tions versuche, die er durch nochmalige Anwendung ei- 
nes warmen Bades erleichtern zu können hoffte, allein 
abermals umsonst u. so musste er sich, weil längeres 
Zaudern gefahrlich schien , zur Operation des Broch- 
schnittes entechliessen. Die Bloalegung der Darmschiinge 
gelang vollkommen u. zwar in gleicher Länge mit der 
äussern Wunde, leider zeigte sich aber nun dieselbe 
in ihrem ganzen Umfange mit dem Brachsackhalse an 
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'der Oeffnnng des Poupart Bandes verwachsen. Gegen 
daa Giinbernat. Band au trennte S. dieaa Verwach- 
sung durch Einschneidung desselben, auf der entgegen- 

fesetzten Seite gelang ihm jedoch die Zerstörung der 
'erwachsung nicht. Er brachte daher, da die Einklem- 
mung gehoben war, die hervorgetretene Daraischünge, 
die mit Ausnahme einer blauschwarzen, aber festen Stelle 
kein besonders entzündlich geröthetes Ansebn hatte, so 
viel sich thun Hess, in den Kanal zurück. Unmittelbar 
nach der Operation Hessen die Unterleibsschmerzen fast 
ganz nach u. Pat fühlte sich ausserordentlich erleich- 
tert. Ihr Puls war ziemlich klein u. frequent Da dar 
Stuhlgang noch immer fehlte, wurden der oben ange- 
gebenen Arznei eröffnende Mittel zugesetzt. Die nächst- 
folgende Nacht durchschlief die Operirte fast ganz. Am 
andern Morgen, den 22. , fühlte aie sich beinahe völlig 
frei von Schmerz, dagegen hatte aie in dem stark auf- 
getriebenen u. etwas gespannten Unter leibe häutiges Pol- 
tern u. die Empfindung, als wenn sie bald au Stuhle 
gehen solle. Der sehnlich erwartete Stuhlgang erfolgte 
indess seibat ungeachtet wiederholt gegebener Kly stire 
nicht u. es wurde ihr deshalb ausser der non mit-Aq. 
laurocer. versetzten Arznei auch noch das Calomel ver- 
ordnet Abgesehen von diesem Uebelstande litt die 
Kranke auch noch an Verhallung des Uriues, der ibr 
endlich durch den Katheter entzogen werden musste, 
oder Hess diesen wohl auch , während sie schlummerte, 
unwillkürlich abfliessen. Dia beträchtliche Auftreibung 
dea Leibes vermehrte den Zustand von Unbehdglichkeit 
noch, in welchen Pat. gegen Abend gerieth, wo auch 
der Pulsschlag an Schnelligkeit zunahm. Die Nacht auf 
den 23. schlief die Operirte viel u. ruhig n. bekam end- 
lich auch eine sehr reichliche breiartige Ausleerung 
durch den Mastdarm, die ihr grosse Erleichterung ver- 
schaffte u. sie namcntl. heiterer stimmte. Am andern 
Morgen war der Leib weicher u.- kleiner geworden u. 
nur bei sehr starkem Drucke schmerzhaft, der Pula 
gehobener, langsamer. Abends wurde letzterer jedoch 
wieder klein u. schneller, eine Veränderung , die von 
Bangigkeit , Auftreibung des Bauches u. sehr grosser 
Unruhe begleitet wurde. Auch war von Neuem Ver- 
stopfung eingetreten. Die darauf folgende Nacht wurde 
deshalb von der Kranken fast ganz schlaflos augebracht. 
Morgens 3 Uhr hatte dieselbe reichlichen Stuhlgang, 
Hess auch wieder willkürlich Urin, allein der Puls wurde 
immer schwächer u. schneller , die Unruhe immer grös- 
ser. Nachmittags nahm dieselbe immer mehr überhand. 
Pat. klagte über Schwindel , Ohrensausen, grosse Ban- 
gigkeit u. zeigte überhaupt ein ganz verändertes An- 
sehn. Die Farbe ihres Gesichts war erdfahl, ihr Blick 
trübe, matt, die Lippen blau, die Extremitäten kalt, 
blauroth, mit kaltem Schweisse bedeckt, der Leib aua- 
aerordentlich aufgetrieben ; ihr Puls sehr schnell, klein, 
kaum fühlbar 1 . Als der Verband gelüftet wurde, stürzte 
eine bedeutende Menge breiartiger, dünner Faeces aus 
der Wunde hervor. Es wurde Kampher verordnet u. 
der Verband erneuert. Gegen Abend nahm die Ban- 



gigkeit noch 



zu , der Athen wurde 



rer , der Puls immer kleiner, Hände o. Fasse kalt, blau- 
schwarz , die Unruhe u. Angst erreichten den höchstes 
Grad, aus der Wunde floss beständig ein dünner Koth. 
Später minderte sich die Unruhe, Pat verlor daa Be- 
wusstsein u. verschied \ Stunde darauf. Bei der SO St 
nach dem Tode vorgenommenen Section fand sich nach 
vorsichtiger Eröffnung der Bauchhöhle die früher im 
Scbenkelringe incarcerirt gewesene Krumitidarotschlinge 
noch hart hinter der innern Oeffnung liegend u. theil- 
weise noch mit dieser zusammenhängend , als man sie 
aber langsam entfernt hatte, an benanntem Darme, eine 
Hand breit vom Coecum entfernt, ein dem Schenkel- 
kanal entsprechendes Loch, dessen Umfang brandig war. 
Ausserdem zeigten sich die Gedärme meistens, das Bauch- 
fell dagegen nur stellenweise entzündet, der Dünndarm 
um die Oeffnung sehr zusammengezogen, in der Bauch- 
höhle nichts von Koth , das rechte Herz voll von schau- 
migem Blute , in. dem linken Atrium nur wenig von die- 
sem, der linke Ventrikel ganz leer, die Lungen gesund. 

Unter den iyphiliti$chen Krankkeittformcn war be- 
sonders ein Fall von brandig gewordenen syphilit. Ge- 
schwüren der Geschlechtstbcile merkwürdig , der bei 
einem Mädchen von 21 J. vorkam , das an einem nervö- 
sen Fieber darniederlag. Diese ursprünglich an den 
Schamlippen befindlichen Geschwüre vergrösserten sich 
in Folge ihres Ucberganges in Brand so sehr, dass sie 
von dem Venusberg aus durch die Vulva hindurch bia 
weit hinter den After sich erstreckten. Indess wurden 
sie durch äussert, u. innerl. Anwendung des Chlor, spä- 
ter der China , die anfangs noch in Verbindung mit er- 
sterem, zuletzt für sich allein verordnet wurde, vollstän- 
dig aar Heilung gebracht. 

Ea bestätigte sich also iu diesem Falle Ton 
Neuem, daa» brandig gewordene vener. Geschwüre 
kein Quecksilber erfordern u. namenll. der Salz 
Ton Ruat, dass der Brand unter aolchen Um- 
ständen die Stelle dea Quecksilbers Tertrete u. 
das veuer. Gift ausrotte. Aller Wahrscheinlich- 
keit nach war der Brand in dem in Rede stehen- 
den Falle dadurch herbeigeführt worden , da*s 
das nervöse Fieber unter Begünstigung der venö- 
sen Conatilution der Kranken eine fehlerhafte, 
der acorbulischen sich nähernde Blutmischung 
hervorgebracht hatte. Warum übrigens in sol- 
chen Fällen die Tener. Krankh. ohne Quecksilber 
getilgt wird , ist eine schwer zu beantwortende 
Frage — vielleicht dass der Brand u. die von ihm 
abhangige Beaction der Umgebung die Resorp- 
tion des syphil. Giftes hindert oder die dem Brande 
zu Grunde liegende Mischungsätiderung der Säfte 
derjenigen ähnlich ist, welche das Quecksilber 
hervorbringt! — [JViirtt. med. Correapond.- JH. 
Bd. V. Nr. 1, 2 u. 3.] {BracJimonn.) 



XI. Uebet blick der Vor •fälle an der Augenklinik der Wiener Hochschule im J. 183|; vom Prof, 

Dr. Rosas. 

Unter 1 132 Augenkrauken waren 120 stabile, hb. ejusd. (ut f. pilul. gr. jj) bereitet ; das Geschwür 
1012 Ambulanten; unter jenen 72 inännl. u. 48 wurde mit dem cosmischeu Pulver bestreut u. am 
weibl. Der jüngste Kranke war 5^ , der älteste linken Arme eiu Fontanell gesetzt. Nachdem der 
75 J.; die Mehrzahl, nämlich 35i zahlte zwischen Schorf abgefallen , wurde, so lange vom warzigen 
20 — SO Lebensjahre. — Der Augenlidkrebs kam Geschwürgrunde noch etwas zu sehen war, der 
bei einem 33jähr. Schlosser am linken Schläfewin- Verband mit Hellinund's Salbe, zu der etwas 
kel vor u. scheint in Folge eines unterdrückten Pulv. Cosm. gethan war, gemacht u. später mit 
Krntzausscbleges entstanden zu sein. Das Geschwür Laudan. Sydenhain. angefeuchtete Charpie aufge- 
war f" lang u. 1" breit. Pat erhielt Morgens u. legt. In einigen Wochen war die Heilung vollendet 
Abends 2 Pillen aus £ztr. conti maculat 5ß u. Pulv. u. es folgte kein Rückfall. — Wie die Entzündun- 
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gen der Augenlider, so heilten auch die der Binde, 
haut fast «äinmtlich bei der in den früheren Berich- 
ten detaillirten Behaudlungsweise. Nur bei 2, mit 
katarrhoser Ophthalmie behafteten Subjecten blie- 
beo Hornhaulnarben zurück , welche das Sehen 
störten u. bei dein einen ganz aufhoben. Bei einer 
gonorrhoischen Ophthalmie konnte, trotz der Her- 
stellung des Trippers mittels Einimpfung mit dein 
Augeiuecrete , die Horuhautvereiteruug nicht ver- 
hütet werden. — Die chron. Augenblennorrböe 
kam 2mal vor u. wich zusammenziehenden Augen- 
initleln. — Das Trachom sah man bei einem 18- 
u. bei einem 23jähr. Iudividuum. Das Uebel war 
katarrhal. -rheumat. Ursprungs u. haftete ao bei- 
den Augen. Antiphlogislica, bei entzündl. Auf- 
wallung gebraucht, u. in der Zwischenzeit Adstrin- 
gentia u. Alterantia besserten das Uebel; aber die 
Pat. warteten die volle Heilung nicht ab. — Ein 
dickes Flügelfell ain linken Auge eines 27jähr. 
Madchens wurde nach Beer's Webe exstirpirt, 
u. ein sarcomat. Augenfell ganz so wie die Tra- 
chome u. mit gleichem Erfolge behandelt. — Ein 
Augenwinkelgeschwür am linken Augeeiuer30jähr. 
Weberin von scropbulösein Habitus wich schnell 
dein Gebrauche des Aelhiops anthn. mit Guajac, 
des Decoct. hb. jaceae, der A uten ri e th 'sehen 
Salbe , ins Genick eingerieben , u. eines subliinat- 
balt. Augenwassers. — Die geschwürige Thrauen- 
sackfistel, welche sich ein 40jäbr. Bauer durch Ver- 
nachlässigung eines Triefauges zugezogen , er- 
heischte nach beseitigter Eiterung die Erweiterung 
des Thränennasenkauals durch eingelegte Darm- 
saiten u. nachher der hohleu Bleiwieke. — Die 
Entzündung des Augapfels kam in allen Formen 
vor, giebt aber keine Ausbeute, da die Behand- 
lungsweise der verschiedenen Falle aus dem frühem 
Berichte bekannt ist. — Atnaurot. Gesichtsschwäche 
war bei einer I9jähr. Bäuerin plethorischer Ab- 
kunft-, bei einem 29jähr. Bedienten rheumat. -con- 
gesliver Natur, ebeuso bei eiuem 43jahr. Jäger 
u. jedesmal an beiden Augen. Im erstem Falle heil- 
ten Venäsection am Fusse, Blutegel au die Iiiseite 
der Nasenflügel, an die Zitzeugrube u. an das Pe- 
rineum gesetzt, kalte Wasserüberschläge über die 
Slirn, abieilende Fussbäder u. inner], erst Anti- 
phlogistica, dann Aloetica das Uebel, indem der 
sparsame Monatsfluss dadurch wieder hergestellt 
wurde. Der zweite Kranke wurde mit Cremor tart., 
später mit Decoct. gram, nebst kleinen Gaben Tart. 
stib. , durch Eintröpfeln der Solut. saturat. extr. 
byosc. (1 Gr. auf 8 Gr. dest. Wassers) u. Vesicatore 
ius Geuick bald gebeilt. Dieselbe Behandl. blieb 
bei dem 3. Pat. erfolglos. — Der schwarze Staar 
war bei einem 30jäbr. Tischler am rechten Auge 
vollkommen, am liukeu unvollkommen. Convul- 
sionen, Wechselfieber u. Kopfrheuma waren der 
Amaurose vorausgegangen. Pat. erhielt Tart. stib. 
in dosi refract., u. Decoct. alth. mit etwas Manna 
•ls Schuupfmittel. Bei eintretender Besserung ver- 
liess Pat. die Heilanstalt. — Ein 28jähr. Jude war 
auf beiden Augen amaurotisch. Pat. hatte in sei- 



nem 17." J. eine Gonorrhöe, später unwillkürl.' 
Samenerguss bekommen u. wahrscheinlich Onanie 
getrieben. Die Folgen davon waren Kreuz- u. Ge- 
leukschinerzeu, Abmagerung u. grosse Reizbarkeit 
des GemÜths. Vor l£ J. wurden seine Seh-, Ge- 
hör- u. Sprachorgane uach Torausgegangenein Zorn 
plötzlich gelähmt, Pat. wurde bis auf das Augen- 
übel gebeilt u. gegen dasselbe Tart. stib. , Kam- 
pher, Valeriana, Amica, China, äusserl. Waschun- 
gen des Rückgrats mit Wasser u. Essig, allgein. 
laue Bäder u. ableitende Hautreize vergebens an- 
gewendet. — Ebeuso unglücklich blieb ein 34jähr. 
Weber, der am rechten Auge eine unvollkommene, 
am linken eine vollkommeue Amaurose u. Cata- 
racta adereta hatte. Der Mensch war von Jugend 
auf kurzsichtig u. zog sich vor 4 J. durch Erkäl- 
tung eiue schleichende Entzündung des linken Au- 
ges zu, woraus sich das jetzige Uebel entwickelte. — 
Die lridodialyse u. die Diärese wurden von dem 
glücklichsten Erfolge gekröut. Erstere wurde am 
linken Auge , wegeu partieller kreideartiger Horn- 
hauttrübung, letztere wegen vorderer partieller 
Synechie mit eitriger Trübung der Hornhaut am 
rechten Auge eines 22jähr. Schneiders vollzogen. 
Eiue Pupilleubildung durch Iridectomedialyse we- 
gen partieller kreideartiger Lymphtrübung der Cor- 
nea am rechten Auge einer 42jähr. Bäuerin miss- 
lang , indem sich die neue Pupille wieder schlos». 
Gleich ungünstig verlief eine mit Lymphstaar u. Va- 
ricosität des Citiarkörpers beider Augen gepaarte u. 
durch vernachlässigte Keratoiritis entstandene Horn- 
hauttrübung bei eiuein löjabr. scrophulösen Mäd- 
chen. — Hornhautgeschwüre kamen in Folge der 
Keratitis trauroat. als Product rheumat. Hornhaut- 
entzündung u. als Ergebniss der Pocken vor. So 
lauge die Augen in einem gereizten Zustande wa- 
ren, tröpfelte man täglich 1 — 2mal einige Tropfen 
von eben erwähnter Solut. extr. hyosc. ins Auge 
u. wendete später mit Opiumtinctur versetzte Subli- 
matlösung an. — Die Kerectomie wurde in 2 Fäl- 
len ohue Erfolg unternommen , nämlich bei einem 
18jähr. Musiker, der von den Pocken totale Ver- 
narbung der rechten Hornhaut u. Atrophie des 
buken Auges hatte, u. bei einem ]7jähr. Jüng- 
linge, an dessen linkein Auge in Folge von Oph- 
thalmo - Blennorrhoe totale vordere Synechie ent- 
standen war. Dahingegen gelang die lridodialyse 
nach Langenbeck bei eiuein döjabr. Subjecte, 
welches durch vordere Synechie am linken Auge 
eine Pupillarsperre hatte. Dasselbe Uebel am rech- 
ten Auge eines 15jähr. Jüiigliugs wurde durch 
Treuuuug der mit der Cornea verwachseneu Iris 
gehoben. — Die Wassersucht beider Augen eines 
20jähr. Jünglings, in Folge von rheumat.-scrophu- 
löser Entzündung entstanden u. seit 3 J. bestehend, 
wurde durch wiederholte Punctum der Hornhaut 
mit dem Staarinesser, durch gegen das Allgeineiu- 
leideu gerichtete Mittel u. durch ableiteude Haut- 
reize in 8 Wochen namhaft gebessert. Ein Blut- 
auge, durch einen Schlag mit eiuem eisernen Ham- 
mer veranlasst, ward durch die strenge Antiphlo- 
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gose schnell 11. Tollkommen beseitigt. — Irisvor- 
fälle kameu in Folge durchbrechender Hornhaut- 
geschwüre ror u. wurden durch antiphlogist. Mittel, 
besonders durch sorgfältiges Einträufeln der Solut. 
extr. hyosc. geheilt. Bei einer lymphat. Pupillen- 
sperre, mit schleichender Iritis verbunden, schaffte 
innerlich Caloinel, äußerlich das Ung. neapol., wie 
auch, die Solut. extr. hyosc. uebst ableitenden Haut- 
reizen auffallende Besserung. — Die Cataracte haf- 
tete an 14 männl. u. 15 weibl. Individuen. Bei den 
am rechten Auge aliein Staarkranken war das linke 
Auge gesund ; bei den am linken Auge allein Ca- 
taracten war das rechte Auge in 2 Fallen durch 
lymphat. Pupilleusperre getrübt, bei den übrigen 
normal. Bei 2 Personen war die Cataracta angebo- 
ren, bei 4 traumat. Ursprungs, bei 5 durch schlei- 
chende Eutzünduug des innern Auges, bei 1 durch 
Missbrauch geistiger Getrau ke, bei 2 durch Abdo- 
zninaliufarcten , bei 1 durch Gicht, bei 1 durch 
langes Weinen u. bei 13 durch hohes Alter oder 
frühzeitige Decrepidität entstanden. Complicirt war 
die Cataracta bei 2 mit chron. Triefauge, bei 1 
mit Entrop. u. von ihren normalen Banden gelöster - 
Linse, bei 1 mit hinterer Synechie, bei 2 mit 
Nystagmus n. Hippus, bei 1 mit Plethora, bei 1 
mit chron. Rheuma , bei 1 mit Gicht, bei 2 mit 
Abdomtnalaubäufungeu u. bei 2 mit Hornhautnar- 
ben. Operirt wurden 34 Staare : durch Extraclion 
mit dein Schnitte uaclrunten 13 harte Linsen- oder 
Kapselliosenstaare; durch Discission per corneam 2 
weiche Linsenstaare ; durch Discission per sclerot. 
4 hautige, 2 trockenhülsige u. 2 weiche Staare; 
durch Depress. per corn. 3 u. per sclerot. 8, g auz 
oder grössteotbeils harte Linsen - oder Kapsellinsen- 
staare. Nach der Extraclion entstand in 2 Fällen 
leichte acute, in einem Falle chron. Iritis; nach 
der Disciss. per com. 'eine leichte Keratoiritis , so 
wie nach der Disciss. per sclerot. eiue geüude Scle- 



ro-chorioideitis; nach der Depress. per corn. eine 
leichte Keratitis. Der Erfolg der Extract. war in 
12 Fällen voltkommen günstig u. in 1 war da» 
Sehen durch feine Lymphfäden etwas behindert* 
Die Zerstückelung durch die Cornea u. Sclerotica 
führte in allen Fällen gutes Sehen herbei. So auch 
die Depress. per sclerot., während nach der De- 
press. per corn. wegen chron. Iritis in einem Auge 
lymphat. Pupillensperre eiutrat. — Das Homhaut- 
staphylom war 2mal partiell, 6mal total u. in allen 
Fällen kugelförmig u., mit einer Ausnahme, auf 
dem linken Auge. Es war variolösen, morbilldsen, 
scrophulösen , syphilit. u. traumat.- entzündl. Ur- 
sprungs. Der Heilkünstler trug die mit der Iris ver- 
wachsene Horuhaut theils partiell, theils total u. 
durchgehends mit gutem Erfolge ab. — Am lin- 
ken Auge eines l9jähr. Buchbiuders, der vor meh- 
re reu Jahren am grauen Staare des rechten Auges 
bebandelt worden , zeigte sich ein beginnender 
Markschwamm. Während innerlich Caloinel ge- 
reicht , in die Augeugegend Ung. neap. eingerie- 
ben, topische Blutenlleernngen aus der Augen- 
gegend vorgenommen u. ableitende Hautreize an- 
gebracht wurden, ging das Uebel erwünschter 
Weise iu Atrophie über. — Bevor mau zur Ex- 
stirpation des melanotisch entarteten rechten Aug- 
apfels schritt, suchte mau den Pat. von seinen hef- 
tigen Schmerzen zu befreien u. verordnete wanne 
Kataplasmen aus Cicuta , Malven u. Bilsen an dia 
Augengegend. Die Schmerzen hörten auf u. das 
Auge wurde atrophisch. — Allein ein audrer Fun- 
gus melanodes des rechten Auges eines 41jähr. 
leberkranken Weibes machte die Exstirpation des 
Bulbus nöthig, die auch glücklich ablief. — Unter 
den Ambulauteu waren 166 M. u. 116 W. am 
rechten , 159 M. n. 121 W. am linken u. 242 M. 
u. 208 W. an beideu Augen krank. [Oesterreich, 
med. Jahrbb. Bd. XI. Su 1. 1836.] (Voigt.) 



D. Kritik der in- und ausländ 

67« Die Probleme der Physiologie , oder der 
Gegensatz von Nervenmark u. Blut; von Dr. 
Moritz Ernst Adolph Naumanu, Prof. der 
Medicin zu Bonn. Bonn, bei Eduard Weber. 1835. 
8. VIII u. 198 S. (1 Thlr.) — Im vorigen Jahre 
erschien vom Hrn. Vf. eine Schrift (Elemente der 
physiolog. Pathologie, Bonn bei Adolph Marcus, 
1834. Jahrbb. B. II. S. 355) , in welcher' er die 
Art der Ernährung des Nerveusystems darzustellen 
versuchte. In gegenwärtiger Schrift soll jene Hy- 
pothese dem Range einer Thatsache näher gerückt 
werden. Durch die Aufschrift „Probleme" wünschte 
der Vf. anzudeuten, wie viele Fragen eine künftige 
Physiologie noch zn beantworten bat, nämlich 
, ,eine Physiologie , die in allen i/iren T heilen 
aU wirkliche u. frucfübringende Grundlage für 
die Pathologie benutzt werden kann." 

Die Schrift ist nach Paragraphen abgelheilt. 



sehen medicinischen Literatur. 

In den ersten zwanzig derselben ist das Thatsäch- 
liche hauptsächlich uach den Arbeiten von Baum- 
gärtner, Carus, Ehrenberg, J. Müller, 
Otto, Seiler, Tiedemaun, G. R. Trevi- 
ranus, E. H. Weber u. Wutzer zusammen- 
gestellt. §. 1. Von der Nervensubstanz überhaupt. 
Die Gehinisubstanz enthält weniger Erde, als alle 
anderen Körpertheile. Ihr Wasserstoflgehalt ist 
grösser u. ihr StickstoflTgehalt geringer, als in allen 
anderen thierischen Substanzen. Gehirn u. Nerven 
enthalten Phosphor, wahrscheinlich im unverbrann- 
ten Zustande (Eiweiss mit einem phosphorhaltigen 
Fett verbunden). Wenn die Nerven u. Nerven- 
ganglien ausserdem viel Gallerte (d. h. Substanz, 
welche beim Kochen Gallerte giebt; Ref.) enthal- 
ten, so rührt diese von deu Umhüllungen her. 
§. 2. Von dem Blute überhaupt. Die Farbe des 
Blutrolhs wird lebhafter u. heller durch die Ein- 
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Wirkung des Sauerstoffs der atmospbär. Luft. Es 
besitzt ein grosses specif. Gewicht u. sowohl dieses, 
als das Volum nehmen beim Trocknen weniger ab, 
als diess bei irgend einer thier. Substanz der Fall 
ist. Es enthält Eisen in beträchtlicher Menge, wahr- 
scheinlich in regulin. Zustande; das Eisen scheiut 
ursprünglich zur Blutmischung zu gehüren. Das 
arterielle Blut giebt mehr rothes Coagulum, als 
das venöse, aber die Blutkörperchen sind iu beiden 
Blutarten in Porin u. Grösse sich gleich. Im männl. 
Blute ist das rothe Coagulum iu grösserer Menge 
vorhanden, als im weiblichen. Dagegen enthält das 
Blut des Weibes nach L ecanu mehr Wasser, die 
Menge des Eiweisses fand derselbe bei beiden Ge- 
schlechtern gleich. Nach Berthold scheint die 
Menge des Faserstoffs im Blute der kaltblütigen 
Thiere nicht geringer zu sein , wohl aber die des 
Croor. Hewson u. Davy beobachteten, dass 
bei geschlaohteten Thieren das letzte Blut immer 
schneller gerinne, als das zuerst ausfliessende , der 
Cbylus bekommt die Eigenschaft, sich zu zerthei- 
len u. eine rothe Farbe anzunehmen , erst nach u. 
naoh, wenn er durch sehr blutreiche Drüsen hin- 
darchgeleitet ist. Die verdauten Nabrungsstoffe ent- 
halten im Darmkauale aufgelöstes Eiweiss, keinen 
gerinnbaren Faserstoff, dieser bildet sich erst in 
den Lyinpbgefassen u. gelangt so ius Blut. §. 3. Es 
giebt eiue sowohl der Nerveusubstanz , als dem 
Blute gemeinschaftliche Materie. Diese ist eben das 
pbosphorbaltige Fett. VieÜeicJa ist ihm der eigen- 
tbüml. Geruch des Blutes zuzuschreiben, der bei 
Männern am stärksten , bei Kindern viel schwä- 
cher , bei Greisen u. Castraten am schwächsten ist. 
Das Blut von Säugetbieren ist für Vögel tödtlich j 
die Blutkörperchen der Säugethiere sind kleiner, 
als die der Vögel , daher diess von einem median, 
Gesichtspunkte aus sich nicht erklären läsit. §. 4« 
Ueber das Verhältniss der Blutgefässe zur Nerven- 
substanz. In der Gehirnsubstanz scheinen die Arte- 
rien schnell iu die kleinsten Zweige überzugehen, 
die den Uebergang in die Venen vermitteln , so 
dass das Blut nicht lange im Gehirne circullrt. Die 
graue Substanz hat sehr viele, die Marksubstanz 
wenige Gefässe , beiderlei Classen von Gefässen 
stehen beinahe in gar keiner Verbindung mit ein- 
ander. Die kleinsteu Gefässnetze siud iu keinem 
andern Theile des Körpers so eng, als in der Ge- 
hirn-, vorzüglich in der Riudeusubstanz. Die 
kleinsten Blutgefässe der Nerven verlaufen (wie in 
der Marksubstanz des Gehirns) iu der Richtung der 
kleinen Nervenfäden , commuuiciren aber dabei 
unter einauder. Die Primitivfasern der Muskeln u. 
Nerven erhalten selbst keine Gefässe mehr, denn 
sie siud dünner, als die feinsten Capillargefässe. 
%. 5. Von den Kügelchen der Nerveusubstanz. Die 
wesentliche Substanz des Gehirns, des Rückenmarks 
u. der Nerven besteht aus sehr kleinen, durchsichti- 
gen Kügelchen, welche dicht an einander liegen 
u. die primitiven Nerveufäden bilden. Sie sind bei- 
nahe um £ kleiner als die Blutkörperchen. Sie 
variiren in der Grösse. Sie sind durch ein Bindungs- 



mittel verbunden, dieses ist im Wasser anflöslicb, die 
Kügelchen sind unauflöslich«' In den feinsten Ner- 
venfäden scheinen nach Weber diese Kügelchen 
nicht mehr vorzukommen. §. 6. Von deu Blut- 
körperchen. Die Blutkörperchen sind grösstentheils 
gleich gross u. stellen bei den Säugethieren u. beim 
Menschen runde Scheiben dar, die Blutkörpereben 
des Menschen u. der Säugethiere sind die kleinsten, 
aber die zahlreichsten. Sie enthalten Kerne, die 
viermal kleiner als die Blutkörperchen sind. Che- 
misch verhalten sie sich ganz anders, als die Um- 
hüllung; sie bleiben im Wasser ungelöst, ebenso 
auoh die Kügelchen der Nervensubstanz. Ihre Ge- 
stalt bleibt sich immer gleich u. sie verdanken sie 
gewiss einer organisch bildenden Kraft. Ehren- 
berg hat in der der Pia-mater zunächst gelegenen 
Rindensubstanz des Gehirns in den dichtesten Netzen 
der Gefässe Ansammlungen solcher Kügelchen, die 
er Grana hyaline nenut, gefunden. Aehuliche Kü- 
gelchen fand er in der Retina, dem äussersten 
Theile des N. olfactorius u. in den Gauglien des 
sympath. Nerven. Sie gleichen völlig den Blutkör- 
perchen, f. 7. Die Priinitivfäden der Nerven sind 
ausserordentlich fein. Bei Saugelbiereu fand sie J. 
Müller -J — ^inalso dünn, als die Blutkörperchen 
breit sind ; bei Fröschen zeigten sie nur £ vom 
Durchmesser der Blutkörperchen. Die primitiven 
Nervenfäden theilen sich nicht wieder in Zweige, 
sie gehen in gleicher Dicke ununterbrochen fort, 
so weit man sie verfolgen kann. Wenn die Nerven 
während ihres Verlaufs u. bei ihrer Zeriheilung 
dicker werden , so kommt diess nach Weber 
theils vou der Verstärkung der Hüllen , theils von 
Veränderung der Gestalt u. Aggregation her. §. 8. 
Von den CapiHargefässen. Sie sind das Ziel u. der 
Sammelplatz des Bluts. Iu ihnen kommt das in die 
kleinsten Strömchen getheilte Blut in eine sehr in- 
nige Berührung mit den Wandungen der Blutge- 
fässe u. ist daselbst unstreitig dem Einflüsse des 
Nervensystems ausgesetzt. (Nach Döllinger u. 
Anderen wird das Blut zuletzt völlig frei u. besorgt 
dfe Ernährung, nachdem es wandlos geworden ist. 
Ref.) Das Blut, das die Arterien iu die Haargefässe 
bringen, verwandelt nur sehr allinälig seine hell- 
rothe Farbe in eine dunkelrothe, u. ebenso ver- 
wandelt das in den Haargefässen der Lunge ent- 
haltene dunkelrothe Blut seine Farbe nur sehr all- 
mälig in eine hellrothe. Das Blut strömt in den 
feinsten Haargefässen, die so durchsichtig siud, 
dass man sie selbst nicht mehr sieht (d. b. wohl, 
deren Existenz mit Recht bezweifelt wird; Ref.), 
verschieden schnell u, nicht immer iii derselben 
Richtung. Die Capillargefässnetze verschiedener 
Thiere an verschiedenen Stellen sind verschieden 
u. für jedes eigenthümlich. §. 9. Von den Gauglien 
der Nerven. Aus deu Nervenknoten kommen die 
heraustretenden Nerven meisteus dicker heraus, als 
sie waren, da sie in sie eiutraten. Die Nervenfäden 
lassen sich nicht durch die Nervenknoten hindurch 
verfolgen, vielmehr liegen die Enden u. Anfange 
der sehr fein zertbeilten Nerven iu kleinen röth- 
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lichten durchsichtigen Klümpchen, in welchen sie 
dem Auge verschwiuden. Der N. sympathicns u. 
Torzüglich seine Knoten sind beim Embryo sehr 
gross. Die Substanz ist nicht so weiss , wie die dei 
Gehirns u. Rückenmarks. Der N. vagus ist eben- 
falls etwas röthlicht, ähnelt aber auch dadurch den 
Gangliennerven, dass er meistens zwei knotige An- 
schwellungen hat. §. 10. Die Regeneration der 
Nerven erfolgt äusserst mangelhaft. Wird ein Nerv 
ganz getrennt mit geringem Substanzverluste, so 
schwellen beide Enden , vorzüglich aber das obere 
an , der peripher. Theil des Nerven wird dünner, 
selbst ein wenig missfarbig, u. die ausgeschwitzte 
Lymphe vereinigt beide Nervenenden zu einem aus 
Zellstoff bestehenden , mehr oder weniger grossen 
u. harten Kuoten , in welchem nach einiger Zeit 
auch einzelne neue, unregelmäßige , vielfach ver- 
flochtene Nervenfädcben sich erzeugeu. §.11. Von 
den Primitivmuskelfäden. Der Masse nach ist die 
Muskelsubstanz hauptsächlich aus Kohle zusammen- 
gesetzt. Der rothe Farbestoff der Muskeln verhält 
sich ganz wie Blutroth. Die Primitivmuskelfasern 
geboren zu den feinsten Fäden, die man im menschl. 
Körper beobachtet hat. Nach Prevost u. Dumas 
verlaufen zwischen den Muskelfasern die gescblän- 
gelteu Nervenfäden der Länge nach u. geben ein- 
fache Nervencylinder ab, welche unter rechten 
Winkeln die Muskelfasern durchkreuzen. Die blas- 
sen Fasern der unwillkürl. Muskeln laufen nicht 
parallel, sondern theileu sich in Aeste, welche netz- 
förmig sich verbinden. Die Sehnen besitzen keiue 
Nerven, wenige Gefässe, heilen verletzt leicht. 
Die Sehnenfasern setzen sich nicht in die Fleisch- 
fasern fort, sondern schieben sich zwischen die- 
selben. Bei kleinen Embryonen nähern sich Fleisch 
u. Sehnen mehr. §. 12. Verhältnis der Muskel- 
substanz zu den Nerven o. Blutgefässen. Die Mus- 
kelsubstanz reproducirt sich nicht. Schneidet man 
die Nerven der Muskeln ab, so werden diese nicht 
nur lahm, sondern auch bald welk u. nehmen der 
Masse nach ab , was vielleicht beweist , dass sie die 
Ernährung mit bedingen. (Vielleicht rührt aber die- 
ses Schwiuden nur von der aufgehobenen Thätig- 
keit, von dem Mangel an Uebung her. Ref.) — 
Das Fleisch zu Tode gehetzter Thiere wird sicht- 
bar sehr verändert. Berzelius faud im Fleische 
Milchsäure, die vom Blute u. dessen Alkali wieder 
gesättigt in den Nieren mit saurem Harn abgeschie- 
den wird. §. 13. Ueber die primäre Blutbildung. 
Es ist entscfüeden , dass sich Blut aus der ersten 
JiiUlungsmasse des Organismus autscheidet , ehe 
Gefässe gebildet sind. Bei dein Embryo giebt es 
kein helleres u. kein dunkleres Blut, soudern alles 
Blut hat eine dunklere Farbe , welche dunkler ist, 
als das hellrolhe der Mutter. §. 14. Von den Thei- 
len, die zuerst im Embryo gebildet werden. Durch 
die ganze embryonäre Masse ist gleichförmig eine 
das Blut u. das Nervenmark zugleich repräsentirende 
Flüssigkeit verbreitet. Aus derselben entwickelt sich 
erst wirkliches Blut in der den Uteriugefässen zu- 
gekehrten Fläche , aber gleichzeitig scheidet sich 
Med. Jahrbb. Dd. XIII. ilft. 3. 



an der entgegengesetzten Fliehe des Embryo die 
primitive Nerven Ii üssigkeit aus dem gemeinsamen 
Urfluidum (in der zuerst u. vor dem Rumpfe ge- 
bildeten Schädelrückgrathshöhle) aus. Von hier aus 
entwickelt sich das Nervensystem weiter. Die Ge- 
hirn- u. Rückenmarkssubstanz ist anfangs u. noeh 
bei Neugeborenen sehr weich, wie die ganze Ner- 
vensubstanz bei Thiereo ohne Hirn u. Rückenmark. 
§• 15. Verhältniss der grauen (farbigen) zur weis- 
sen Nervensubstanz. Je unvollkommener die Orga- 
nismen u. je jünger die Individuen, desto mehr 
herrscht die graue, weiche, blutreiche Nervensub- 
stauz vor, je vollkommener die Organismen, je 
älter die Individuen, desto mehr herrscht die weisse, 
blutarme, faserige Substanz vor. Durch Mangel an 
Blut in Krankheilen wird die graue Substanz weis- 
ser u. umgekehrt. %. 16. Allenthalben, wo die 
nach einer bestimmten Richtung sich verbreitenden 
Markfäden verstärkt werden sollen, ist graue Ner- 
veusubstanz abgelagert. §. 17* Vom Ursprung). 
Mittelpunkte des Nervensystems. Das verlängerte 
Mark ist der ursprüngliche Mittelpunkt des Nerven- 
systems. Aus ihm entwickelt sich gleichzeitig Ge- 
hirn u. Rückenmark , jedoch ist das letztere an- 
fangs vorherrschend. Beim kopflosen Fötus ist der 
grosse sympath. Nerv in der Regel am meisten ent- 
wickelt. Im grossen Gehirn lasseu sich 2 Classen 
von Markfasern unterscheiden: 1) an der Seite, 
an welcher die gestreiften Hügel mit der Marksub- 
stanz der Hemisphären des grossen Gehirns ver- 
schmolzen sind, gehen die fortgesetzten r'asern, 
wie die Federn eines Federbusches gekrümmt, zu 
fast allen Windungen des grossen Gehirns hin; 
2) von den meisten Windungen der Hemisphären 
des grossen Gehirns kommen ziemlich querlaufende 
Fasern , welche ununterbrochen aus eiuer Hemi- 
sphäre in die andre gehen u. dadurch in der mitt- 
lem Ebeue des Körpers den Hirnbalkeo , so wie 
auch die vorderen u. hinteren Commissuren bilden« 
Auf der Mitte ihres Verlaufs kreuzen sich beide 
Classeu von Fasern. Wahrscheinlich giebt es auch 
2 Classen von Markfasern im kleineu Gehirn. Die 
Verbindung der beiden Seitenhälften des Gehirns 
geschieht theils durch grauröthlicbte, nicht deut- 
lich faserige, theils durch weisse faserige Substanz. 
§. 18. Von der Bildung des Gehirns beim Embryo. 
Das Gehirn hat anfangs eine ähnliche Form, wie 
das Rückenmark. Es gleicht zwei riunenfdrinig ge- 
bogeneu Markstreifen, welche zwischen sich eiuen 
Kaual einschbessen. Da die Hemisphäreu des gros- 
sen Gehirns sehr schnell wachsen , so bleiben sie 
häutig u. ihre Wandungen desto dünner, je jünger 
der Embryo ist. Im 5- Monate fangen die Windun- 
gen an sich zu bilden. Bei jungen Embryonen ist 
eine grosse Ausdehnung der Gehirnventrikel u. die 
Gegenwart von vielem Wasser in ihnen der regel- 
mässige Zustaud. §. 19. Bildung des Gefässsystems 
beim Embryo. Die Stämme der Körperarterie u. 
Körpervene, so wie das Herz entstehen sehr früh- 
zeitig , Weber vermutbet , dass in diesem Ringe 
der Kreislauf beginne. Die niedersten Thiere haben 
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keine Gefasse u. keinen Kreislauf für den ganzen 
(J rg a uisinus. §. 20. Von dem allgemeinsten Cha- 
rakter der thier. Mischung. Die t Iiier. Mischung ist 
zusammengesetzter, als die der Pflanzen. Zu Koh- 
lenstoff, Wasserstoff, Sauerstoff kommt bei den 
Tbieren noch Stickstoff. Das Leben bildet nicht 
nur die organ. Matetie, sondern erhält sie auch, 
sie überwindet die chemischen Affinitäten der aus 
der Aussen weit aufgenommenen Materien n. ver- 
wendet diese zu seinen Zwecken. 

Wenn ich die Principieo , auf die der Hr. Vf. 
baut , dein Wesentlichen nach so ausführlich wie- 
dergegeben habe, so war diess nötbig, theils um 
der Wichtigkeit des vorliegenden Gegenstandes 
willen, theils zur Beurtheilung der Schlussweise 
des Hrn. Vf., u. ich kann nun kürzer sein. §. 21. 
Die graue Substanz ist das Organ für die Bildung 
der Marksubstanz. Aus den Gefässen der graueu 
Substanz wird zuerst ein uovollkoinmneres Negen- 
mark abgesondert, aus welchem das vollkommen 
gereifte selbst wieder hervorkeimt. Die Beweise 
sind aus dem Obigen entnommen u. sehr gut ge- 
führt. 22* Das ganze Nervensystem wäclist aus 
seinein ursprüngi. Mittelpunkte hervor. Auch die- 
ser Satz ist aus den obigen Vordersätzen so bewie- 
sen, dass kein bedeutender Einwurf gemacht wer- 
den zu könueu scheint. §. 23. Die letzten Nerven- 
endigungen gebeu in das Blut der Capillargefasse 
Uber. Diess begreift sich von selbst theils aus dem 
vorhergehenden §. , theils aus dem Begriffe des 
Stoffwechsels überhaupt. Im Blute befiudet sich 
eine mit Phosphor verbundene fette Materie, die 
auch in der Substanz des Gehirns nachgewiesen 
«'erden kann (§. 3.). Dass aber selbst, wie der Hr. 
Vf. sagt , die Heproducfion der N erveiMubslanz u. 
der Stoffwechsel im Nervensysteme nur unter der 
Voraussetzung der Aufnahme der Nervenendigungen 
in das Blut denkbar sei, ist nicht ebenso einleuch- 
tend. Warum lässt sich denn nicht annehmen, dass 
von den ersten Anfängen der Venen u. derLympb- 
gefässe die verbrauchte Substanz der Nerven, gleich- 
wie anderer Organe u. festen Theile des Körpers, 
in das Blut wieder aufgenommen werden ? Aller- 
dings wird das Nervensystem- noch lauge hinrei- 
chend ernährt, wenn schon alle übrigen Theile des 
Körpers Nolh leiden, ein Beweis, wie viel der Na- 
tur an Erhaltung* der Function des Nervensystems 
liegt , allein zuletzt schwindet auch die Nerven- 
substanz. Diess zeigt deutlich auch das höhere Al- 
ter. Der Hr. Vf. selbst findet es begreiflich, dass 
bei einer Lebensdauer von 70 — 80 J. das Material 
des Nervensystems nicht unverändert dasselbe blei- 
ben kann. Wober kommt aber das neue Material ? 
Nothwendig aus dem Blute u. zwar allerdiugs wahr- 
scheinlich aus dem phosphorhaltigen Fette, wel- 
ches es enthält, mit welchem es das Nervensystem 
ernährt. Dass hierbei eine Mitwirkung des wieder 
aufgenommenen, wenn auch verbrauchten Nerven- 
marks statt finden köune , lässt sich nicht läuguen. 
Das Nervensystem ist als die Blüthe des Bluts u. 
des Lebens überhaupt zu betrachten, allein sein 



Leben steht in dem des Bluts u. ist daher von dem 
Zustande des Bluts abhängig, ob es gleich selbst 
wieder als ordnendes Princip auf das Blut noth- 
wendig influirt. Diess ist physiologisch u. patholo- 
gisch richtig u. dem Nervensysteme kanu seine hohe 
Bedeutung vindicirt werden, ohne dass es der 
schwierigen Annahme bedürfte , die Reproduction 
der Nervensubstanz geschehe nur unter der Be- 
dingung der Wiederaufnahme der Endigungen des 
Nervensystems (also doch bereits verbrauchter 
Theile) in das Blut. $. 24. Positive Beweise für 
das Fortwachsen der Nerven vom Centrum gegen 
die Peripherie. Aoencephalie, Hemicephalie u. ähn- 
liche Hemmungsbildungen sind geschickt als Be- 
weise für diesen ohne Zweifel richtigeu Satz be- 
nutzt. Es kann angenommen werden ohne die 
vorhin betrachtete Hypothese des Hrn. Vf. von der 
Wiederaufnahme des Nerven marks in das Blut zum 
Behuf der Reproduotion eben desselben Nerven- 
marks. %. 25» Vermuthung Uber die zur Ernäh- 
rung des Nervensystems bestimmten Bestandtheile 
des Bluts. Der Hr. Vf. fragt, ob nicht die Kerne der 
Blutkörperchen zur Ernährung der Nerven - u. der 
Muskelsubstanz bestimmt sein könnten ? Und diess 
ist allerdings nicht unwahrscheinlich. %. 26. All- 
gemeina Betrachtungen über den organ. Stoff- 
wechsel. Es scheint nach mehreren oben angeführ- 
ten Fundamente balzen keinem Zweifel unterwor- 
fen zu sein , dass die Nervensubstanz im einfach- 
sten Zustande ab eine flüssige Materie abgesondert 
wird, „u. dass in lebenden Thieren dasNerveumark 
der letzten peripher. Nervenendigungen in fluidi- 
sirtem Zustande in das Blut der Capillargefässe 
übergebt. Durch die Einwirkung des Nervenmarks 
verliert der rot he Farbestoff seine lebhafte Farbe 
u. wird dunkel. Das also veränderte, mit fluidisir- 
tem Nervenmark versorgte Blut nimmt den Chyios 
u. die Lymphe auf, welche nur auf diese Weise 
die letzte Assimilation erfahren können. In den 
Lungen erfolgt die Wiederherstellung der hellro- 
theu Farbe des Cruor durch die atmosphär. Luft. 
Der Sauerstoff verbindet sich mit dem rothen Pig- 
ineut; dagegen wird der Wasserstoff des Nerven- 
marks unter der Einwirkung des Stickstoffes der 
eingeathmeteu Luft zu einer in elektrisch -ehem. u. 
organ. Beziehung ganz entgegengesetzten Verbin* 
dung bestimmt. In Folge dieses Processes werden 
kohlensaues Gas u. Wasserdunst ans dem Blute aus- 
geschieden. Durch denselben ist das Blut (u. sind 
besonders die Kernchen der Blutkörpereben) zu 
einer vollkommen ernährenden Flüssigkeit gemacht 
worden." §. 27. Das Blut ist eine ernährende, 
aber auch ausserdem eine erwärmende Flüssigkeit. 
Das Blut erwärmt alle Theile , nicht nur innerhalb 
des Gebiets des Capillarsysteins, sondern auch von 
den grossen Gefassstämmeu aus. Dia Blutgefässe 
der Marksubstanz des Gehirns sind bestimmt, diese 
zu erwärmen. §. 28. Vom arteriellen u. venösen 
Blute. Die Theorie von der Aufnahme des fluidi- 
sirten Nervenmarks in die Capillargefässe wird wei- 
ter ausgeführt. Der Chylus u. die Lymphe erhalten 
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»ocb nicht unmittelbar Nervenmark , sondern blös 
mittelbar durch das Blut, mit welchem die Gelasse 
u. Drüsen versorgt werden. $. 29. Entwickhing 
der thier. Wärme. Die Nervensubstanz zeichnet 
aich durch ihren grossen Gehalt an Wasserstoff Tor 
allen anderen tbier. Substanzen aus. Gelangt nun 
wirklich flnidisirtes Nervenuiark in das Blut der 
Capillargefässe, so muss, wenn sich dasselbe mit 
dem Sauerstoffe des rothen Pigments verbiudet, 
Wärrae entbunden werden. $. SO. Ueber die Se- 
cretionen. Der Urin wird durch Arterienblut abge- 
sondert ; die Galle durch das mit fluidisirtem Ner- 
veumark bereits geschwängerte Pfortaderblut, da- 
her (!) zeichnet sich das Secretura durch seinen 
Wasserstoffgehalt aus. (Es wird augegeben , das 
Pfortaderblut scheine an n. für sich vom Veueu- 
blute nicht verschieden zu sein. Man vergleiche 
hierüber die neueren Versuche des Hrn. Prof. 
, Schultz in Berlin. Ferner: „durch den Respi- 
rationsprocess wird das Blut stickstoffhaltig," u. 
doch stimmen neuere Untersuchungen darin über- 
eiu, dass beim Athmen eine kleine Menge Stick- 
gas aus dem Blute entwickelt wird. S. Berze- 
lius's Lebrb. der Chemie 4. Bd. 1. Abth. 8. 93.) 
$. 31. Allgemeine Betrachtung der thier. Ernäh- 
rung. Sie geschieht durch das Blut, in sofern es 
mit fluidisirtem Nervenmark geschwängert ist. Von 
dem Mehr oder Weniger des Gehalts an solchem 
Nervenmark hängt die Art der Ernährung der ein- 
zelnen Organe ab. (Die Selbstständigkeit des Blut- 
lebens in seiner ganzen Bedeutung ist also hiermit 
aufgehoben. Wenn die Ernährung vom ersten be- 
ginne an von der Nervenkraft abhängt , so müsste 
also die Nervenkraft vorhanden sein, ehe ein Ner- 
vensystem da ist, auch da, wo, wie in den nie- 
dersten Thieren u. in den Pflanzen, nie ein solches 
sich entwickelt? Dass übrigens die Nervenkraft in 
allen höher ausgebildeten Organismen auf die Er- 
nährung influeuzirt , versteht sich schon zum Vor- 
aus nach dem Begriffe des Organismus überhaupt 
vou selbst. Ref.) §. 82. Ernährung der Knochen. 
An derjenigen Stelle, wo das primitive Nerven- 
fluidum aus der embryonären Ursubstanz ausge- 
schieden worden ist (u. wo Muskeln gebildet wer- 
den) , sammeln sich in der Umgebung die am we- 
nigsten assimilirten Bestandtheile an. Die Nerven- 
wirkung, welche das Blut der Knochen erfährt, ist 
äusserst gering u. beschränkt sich vielleicht nnr auf 
die feinen Nervenzweige der Wandungen der Ar- 
terien u. auf das Nervenmark, welches durch die 
Anastomosen der Hirngefässnetee dem Blute mit- 
getheilt wird. Aus dem Blute können mithin nur 
solche Stoffe ausgeschieden werden, welche, in- 
dem sie die Einwirkung des neu zumessenden Ner- 
venmarks entbehren, die organ. Verwandtschaft 
mit dem Blute verlieren , daher .besonders das Se- 
rum , welches ebenfalls erdige phosphorsaure Ver- 
bindungen enthält« Aber ausserdem wirkt in den 
Knochen die schon gebildete Substanz böohst wahr- 
scheinlich durch unmittelbare organ. Wahlaaziahong 
auf das Bkit ein. §. 53. Die Ernährung der Ner- 
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vensubstanz. „Das schleimige oder gallertartige Ve- 
hikel, in welchem die Kugelchen der 
stauz enl halten sind, muss aU-eioe dein fluidisirten 
Nerrenmarke analoge Flüssigkeit betrachtet wer- 
den, nur mit dem Unterschiede, dass dieselbe ab 
eine der Beschaffenheit der primitiven Cerebrospi- 
nalllüssigkeit zunächst stehende Materie einen noch 
viel entschiedenernGegensatz zumBlute bilden muss. 
Indem das arterielle Blut in die Capillargefässe der 
grauen Substanz gelangt n. die materielle Einwir- 
kung jenes eigentbüml. Vehikels erfährt, so wird 
das rothe Pigment des Bluts nicht etwa blos aufge- 
löst u. iu der Form eines dem Ansebn nach gallert- 
oder schleimartigen Thierstoffs aus den Capillar- 
gef.issen ausgeschieden. Aber ausserdem forgen die 
jetzt ihrer Hüllen beraubten Kerne der ehemaligen 
Blutkörperchen, deren Verwandtschaft zur übrigen 
Blutmasse nun ebenfalls aufgehört hat, der näm- 
lichen Richtung u. werden als Kügelcben in das 
Vehikel der grauen Substanz aufgenommen. — 
In der grauen Substanz findet nnn die fortgesetzte 
Einwirkung des Vehikels auf die Markkügelcben 
(die ehemaligen Kerne der Blutkörperchen), statt." 
(Damit, so wie mit den in diesem §. geführten sehr 
scharfsinnigen Beweisen für diese Art der Abson- 
derung u. Ernährung des Nervenmarks sind wir 
vollkommen einverstanden. Nur müssen wir wie- 
derholen, dass die Kraft, Nervenmark abzuson- 
dern, ursprünglich im Blute liegt, dass das phos- 
phorbaltige Fett u. die Blutkörperchen wesentlich 
dem Blnte augehören u. ihr Vorbandensein nicht 
erst aufgeuommeuein fluidisirten Nervenmark ver- 
danken.) $. 34. Die Ernährung der Muskelsub- 
stanz. Die Muskeln wachsen aus den Sehuen her- 
aus. „Indem in die Capillargefässe der Muskelsub- 
stanz das fluidisirte Nervenmark in ungewöhnlich 
grosser Menge übertritt, wird nicht allein das hell- 
rothe Pigment in ein duukelrotbes verwandelt, 
soudern es treten auch ungemein kräftige Brnäh- 
ruugssäfte aus den Capillargefässen heraus. Bei 
den warmblütigen Thieren muss dieser Process not- 
wendig mit einem hoben Grade von Wärmeent- 
btndung verbunden sein. Die Blutkörperchen geben 
daher (bier) sogar einen Theil ihres unveränderten 
rothen Pigments ab, welches sogleich in den in- 
nigsten, man möchte sagen mechanisch -organi- 
schen Contact mit der , reichlich von Nervenmark 
durchdrungenen , jetzt Fleisch 'gewordenen Mus- 
kelsubstanz tritt. — Die Verbindung der höher 
entwickelten Ernährungssäfte mit dem Substrata 
der Muskeln ist Überhaupt eine lockere , muss da* 
her ununterbrochen erneuert werden; denn in der 
Musketsubstanz ist ein Product der organischen 
Zersetzung (Milchsäure) in stetiger Bildung be- 
griffen." §. 35. Betrachtung der Nervensubstanz 
im Gangliensysteme. „Es ist keinem Zweifel un- 
terworfen, dass dem Gangliensysteme Nervenmark 
aus allen Theileu des Uerebrospiualsystems zu- 
wächst; aber ebenso wenig darf bezweifelt wer- 
den , dass die gesammte Nerveusubstanz des Gau- 
güensystems ab eine aus dem Cerebrospinalsysteme 
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abgeleitete za betrachten ist. — Ein grosser Theil Sie wachsen, aber dessenungeachtet nich, wie man 
der in die Gauglien eintretenden Nervenfaden be- erwarten könnte, stets weiter, denn 1) während 
gegnet hier einem aus zahlreichen Cepillargefässen die Sinnesnerven speeifische Eindrücke zum Ge- 
zusammengesetzten , dicht verscblungenen Netze, hirne leiten, stehen sie mit dem letztern durch 
Die Nervenendigungen werden eben durch dieses peripher. Nervenwirkung in Verbindung ; so lange 
Auftreffen am Fortwacbsen gehindert , u. daher daher die Sinnesnerven als solche fungiren , kon- 
gebt das Nervenmark in fluidisirtem Zustande in nen sie gar nicht wachsen , denn dazu ist scblech- 
das Blut derCapillargefässe über. Da aber die Quan- terdings centrale Nervenwirkuug erforderlich; 2) das 
tität des eiufliesseuden Nerveninarks sehr gross Mark dieser Nerven ist weniger faserig u. nicht so 
ist, so wird, wie in der Rindensubstanz des Ge- bestimmt in einzelnen, dein Fortwachsen günsti- 
hirns, aus den Kernen der Blutkörperchen neues gen Directiunslinien geordnet; 3) die verschiedene 
Nervenmark gebildet. — Die so in den Ganglien Einwirkung der speeif. Sinnesreize ist zu berück- 
neu gebildeten Nerven sind die wahren n. eigent- sichtigen; 4) endlich findet zwischen dem Nerven- 
lichen Assimilations - u. Ernährungsnerven für die marke der Sinnesnerven u. dem Blute in den Ca- 



der Gengliensphäre unterworfenen Organe. 4 * pitlargefässen eiu eigenthümlicher, aber nicht die 

§.36. Von der centralen Nervenwirkung. „So- Ernäbrung-bezweckender Stoffwechsel statt, 
wohl die Ernährung, als die Bewegung können §. 41. Bis zur vollendeten Reife des Organis- 

nur als Aeusserungen dieses centralen Impulses be- mus hat das Wachsthum der Nerven das Ueber- 



trachtet werden. (Aber Ernährung u. die zur Er- gewicht über die Fluidisirung ihrer peripherischen 
nährung gehörende Bewegung sind doch vornan- Eudigungen. §. 42« In den Jahren der Reife bil- 
den, ehe ein Nervensystem ausgeschieden ist; sie det sich ein Gleichgewicht zwischen dem Wachs- 
gehören zuerst der organ. Urflüssigkeit, später dem thume der Nerven u. der Fluidisirung ihrer peri- 
eigentlichen Blute an , freilich dann unter dem pher. Endigungen. §. 43. Im höbern Alter erfolgt 
Einflüsse des Nervensystems, welches für das Beste- das Wachst huin der Nerven so langsam , dass die 
hen aller höheren Organismen wesentlich ist. Ref.)." Nervenendigungen ihre fluidisirbareu Eigenschaften 
§. 37. Von der peripher. Nervenwirkung. „Sowohl allmälig verlieren. §.44. Die Capacilät des Blutes 
das Geineingefühl, als die Sinnesthätigkeit können für fluidisirtes Nerveumark ist eine begreuzte. Wo 
nur als Aeusserungen dieses peripher. Impulses be- an irgend einer Stelle des Körpers zu viel Nerven- 
traebtet werden. — Da der centrale Impub mit mark von den Captllargefässeu aufgenommen wurde, 
dem Fortwachsen der Nerven in der Richtung vom müsste die hellrothe Farbe des Bluts in eine viel 
Centcum gegen die Peripherie zusammenfällt u. duuklere verwandelt werden (Melanose). Allein 
dadurch allein möglich wird, so kann umgekehrt es giebt noch eine ganz andre Ursache derSchwär- 
der peripher. Impuls nur bei einem temporär ge- zuog des Bluts, beginnende Auflösung, indem das 
hinderten Wachsthume der Nerven bei einer Er- geschwärzte Biut in den Lungen nicht mehr bell- 
schwerung oder Hemmung desselben überhaupt roth wird. Nur wenn durch plötzliches Sinken der 
statt findeu." §. 88« Die tbier. Bewegung. „Die centralen Nervenwirkung der putride Zustand auf 
grossen Nervenstämme, welche in die Muskeln einmal mit grosser Heftigkeit ausgebildet worden 
gehen, sind die Ernährungsnerven der letzteren, ist, kaun das Veuenblut für einige Zeit hellroth 
Die plötzlich verstärkte centrale Nervenwirkung erscheinen. Durch die Wechselwirkung von zu viel 
führt in den Muskeln folgendes Resultat herbei: aufgenommenem Nervenmark u. Blqt können in- 
die peripher. Nervenendigungen geben auf einmal nerhalb der Gefasse Verbindungen gebildet werden, 
ein grösseres Quantum von fluidisirtem Nervenmark die aus den Cepillargefassen ausgeschieden u. in 
ab. Der organ. Stoffwechsel innerhalb der Muskeln die Gewebe abgesetzt werden , vom Tuberkel bis 
wird dadurch im höchsten Grade rege gemacht, zum Markschwamme; sie tragen immer noch ge- 
Daher erwacht in den Primitivmuskelfäden, in wisse Eigenschaften des Nervenmarks an sieb. 
Folge der stärker hervortretenden organ. Wahl- §. 45. Die Constitution u. das Temperament. „Die 
Verwandtschaft, die Tendenz, dem Mittelpunkte besondere Beschaffenheit des Organismus, welche 
der befruchtenden Einwirkung sich anzunähern, in der innerhalb einer bestimmten Breite möglichen 
Die kleinsten Fleischfasern ziehen sich deingemäss permanenten Verschiedenheit in dem wesentlich 
gegen ebenso viele Punkte zusammen , als sie mit immer sich gleich bleibenden Grundverhältnisse 
Primitivnerveufäden oder mit Bündeln derselben des Nervenmarks zum Blute bedingt ist, nennen 
in organ. Contact stehen. Zugleich werden aber wir die körperliche Constitution." Auch hier wen- 
auch , in Folge des jetzt sehr beschleunigten Stoff- det der Hr. Vf. consequent seine eigeothüml. Ner- 
wecbsels , die Producte der in der Muskelsubstanz venpathologie an. Er führt ausser der Normalcon- 
stetig vor sich gehenden organ. Auflösung in ganz stitution an 1) die venöse, a) cholerische, b) me- 
besondrer Menge zwischen den Faserbüudeln au- lancholische ; 2) die arterielle, a) sanguinische, 
gehäuft/* §. 39. Das Gemeingefühl. §. 40- Die b) pblogisuscbe ; 3) die lymphatische, a) phleg- 
Sinnesthätigkeit. Die Sinnesnerven können die inatische, b) seröse. (Dass die Mischung der Säfte 
freie Leitung zum Centrum nur unter der Bedin- das Eminenteste u. Charakteristische für Constitu- 
guug besorgen, dass sie von Ganglien nicht unter- tion u. Temperament sei, läugnet also der Hr. Vf. 
brochen werden u. der Ernährung nicht dienen, nicht, aber damit ja dem Blute keine 
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digkeil zugestanden werden müsse, wird eine Hy- erkennen, wobei die höheren Functionen des Ner- 
polhese zu Hülfe genommen, wodurch die in die Teilsystems, an denen der Natur so viel liegt, u. 
Äugen fallende Beschaffenheit der organischen cou- das Leben überhaupt noch lange erhalten werden 
stituirenden Säfte (des Bluts u. der Lymphe) als können. Ref.) §. 48« Die weibl. Sexualfuuctionen. 
eine secundäre, von dem Zustande u. der Einwir- „Im weibl. Organismus ist der Gegensatz zwischen 
kung des Nervensystems abhängig erscheint! Ref.) Nerveumark u. Blut ein weniger iuuiger, ein mehr 
1 §.46. Verhalten des Nervensystems zum weibl. Or- oberflächlich bildender (§. 46). Aber in der Pe- 
ganismus. Im weibl. Organismus ist der Ursprung- riode der Reife muss dieser Gegensatz , entspre- 
liebe Gegensatz zwischen Nervenmark u. Blut ge- chend dem Gesetze des Gattuugscharakters , ver- 
ringer, doch unbeschadet der, dem Gesetze des haltnissmässig stärker hervor treteu u. an Bedeutung 
Gattungscharakters zufolge, erforderlichen Wech- gewinnen; denn die chemisch- vitale Wechsel« 
selwirkung dieser beiden Factoren. Die Producte Wirkung von Nervenmark u. Blut zeichnet sich iu 
des weibl. Organismus sind solche, dass aus ihnen dieser Lebeusperiode überhaupt durch die grösste 
hervorgeht , der Conflict zwischen Nervenmark u. Intensität aus ($. 42). Es wird mitbin eine Ten- 
Blut sei ein verhältnissmässig oberflächlicher geblie- denz erwachen, ähnlich derjenigen, welche im 
ben. Da nun aber das Blut, dem Nerveumarke männl. Organismus die Absonderung der Samen* 
gegenüber , immer das vorzugsweise Bestimmbare flüssigkeit bedingt. — Nach der Befruchtung wirkt 
bleibt-, so muss dadurch ein Vorwalten der eigen- der eingesogene Samen auf das ganze Blut des 
thüml. Eigenschaften des Nervenmarks, nicht allein Weibes wie ein Ferment u. das weibl. Blut nimmt 
im Blute, sondern auch in den festen Theilen be- eine dem männlichen mehr entsprechende Beschaf- 
dingt werden , n. diesem muss ein Zurücktreten fenheit an. — In der Gebärmutter ist die centrale 
der eigenthüml. Eigenschaften des Blutes entspre- Nervenwirkung entschieden u. dauernd vorwaltend 
eben. {Der Unterschied in der Constitution des geworden. — Hat der Fötus seine Reife erlangt, 
Weibes im Gegensatze gegen die des Mannes ist, so wirkt derselbe als fremdartiger Reiz auf den 
wie der Unterschied der Temperamente , aus der mütterlichen Organismus zurück. 1 * §. 49. Die Zeu- 
Bescbaflenheit der bei beiden verschiedenen organ. gung. „Die Befruchtung ist um so mehr eine un- 
Grundsäfte abzuleiten , aus welchen dann natür- mittelbare, je vollkommener die Eier innerhalb des 
lieh auch das Nervenmark auf eigenthüml. Weise weibl. Körpers zu ihrer weitern Entwicklung u. 
abgesondert u. ernährt wird. Wenn aber das Ner- Ausbildung vorbereitet worden sind; um so mehr 
▼ensystem einmal auf eine bestimmte Weise gebil- eine mittelbare, je weniger die Eier innerhalb des 
det ist, so influenzirt es gewiss wieder rückwärts weibl. Körpers zu ihrer weitem Entwicklung vor- 
auf das Blut, wodurch der eigenthüml. Charakter bereitet worden sind. Im ersten Falle wird die Er- 
der verschiedenen Constitution der beiden Ge- zeugung neuer Individuen durch die Einwirkung 
schlechter noch fester wird u. deutlicher hervor- der Saraenflüssigkeit auf die Keime selbst, im zwei- 
tritt. Diese Ansicht scheint der eiufachen Natur- ten Falle wird sie durch die Einwirkung des von 
beobaebtung mehr zu entsprechen u. viel weniger d« p Samenflüssigkeit umgestimmten weibl. Bluts 
Hypothetisches zu haben. Alan sagt vielleicht, sie auf die Keime bedingt. Das Verweilen des befrueb- 
sei zu materiell , allein in Beziehung auf das Prin- teteu Eies innerhalb des mütterlichen Körpers ist 
eip oder dieDyuainik des Lebens ist nichts gewon- ein fortgesetzter Zeugungsprocess." 
neu, wenn auch das Nervensystem überall voran- §. 50. Blick auf die iutellectuellen Functionen, 
gestellt wird. Warum sollte diese Dynamik nicht „Wie der Embryo im Uterus vom mütterliche», 
ursprünglich den constituireuden organ. Säften, Blute , so wird die meoschl. Seele von der mate- 
detn Blute inwohnen, zn ihren besonderen Organen riellen Welt berührt u. erwacht iu ihr zur Selbst- 
aber , durch welche sie sich am deutlichsten , be- ständigkeit u. Freiheit , ohue doch mit ihr Eins zu 
stimmtesten u. unabhängigsten offenbarte, die aus sein. — Jede Physiologie, welche den Gebt der 
dem Blute eigens hierzu gebildeten Nerven haben Materie zu vindicireu trachtet , sei sie im Uebrigen 
köunen? Ref.) §. 47. Die uiänuL Sexualfunction. noch so reichhaltig, muss unbefriedigend erschei- 
Im männl. Organismus ist der Gegensatz zwischen nen , indem sie mit dem einzig Gewissen , was wir 
Nervenmark u. Blut ein sehr inniger. Iu der 8a- besitzen , in Widerspruch tritt." Vergl. des Hrn. 
menflüssigkeit sind Nervenmark u. Blut inuig ver- Vf. Schrift : Versuch eines Beweises für die Uu- 
bunden , gleich stark repräsentirt. (Die Beziehung Sterblichkeit der Seele aus dem physiolog. Sland- 
der zu reichlichen Samenabsonderung zum Nerveu- punkte u. s. w. Bonn, bei Eduard Weber, 1830. 
Systeme u. die daher entstehende Tabes dorsualis Dort sagt derselbe unter Anderm: „Der aus asce- 
ist sehr erklärlich ohne des Hrn. Vf. Hypothese: tisoher Schwärmerei bei einem zerrütteten Nerveu- 
durch die beständige Secretion einer im höchsten Systeme hervorgegangene Geisterspuck der Seherin 
Grade belebten, der Nervensubstanz analogen Flüs- von Prevorst auf der einen — schonungslose Ver- 
sigkeit wird das Blut dermassen geschwächt, dasa höbuung alles dessen, was dem wahrhaften Men- 
die Nervensubstanz nicht mehr gehörig abgeson- sehen das Theuerste ist, auf der audern Seite, be- 
dert werden kann, u. zwar giebt sich diese mangel- zeichnet die entgegengesetzten Extreme der Ver- 
hafte Absonderung u. Ernährung des Nervenmarks kehrlbeit in unserm Zeitalter. Die ewige Wahrheit 
zuerst am untersten Theile des Rückenmarks zu liegt aber nicht in der Mitte zwischen Irrthümeru, 



342 Kritik der deutschen in 

sondern hoch erhaben Uber dieselben ist ihr unend- 
liches Streben dem unendlichen Seiu zugerichtet, 
in welchem sie selbst begründet ist." 

Hiermit schliessen wir diese Anzeige, deren Aus- 
führlichkeit hoffend, die Wichtigkeit dieser mit ge- 
wohntem Scharfsinne vom Hrn. Vf. geführten Unter- 
suchung entschuldigen wird. Kein Arzt wird dieses 
Buch ohne die, vielfachste Belehrung aus der H and le- 
gen, weun er auch nicht überall u. selbst nicht in den 
Hauptsätzen mit dem Vf. einverstanden ist. Weuu 
die Forschungen der Physiologie ferner mit sol- 
chem Ernste für die Pathologie benutzt werdeu, 
so kann man dieser ein sicheres Fortschreiten pro- 
gnostioiren. — Papier u. Druck sind gut. Jiösch. 

68- Jofirbücher für Deutschland« Heilquellen 
u. Seebäder; herausgegeben von C. v. Graefe, 
k. preuss. Geh. Rathe etc. u. Dr. M. Kaiisch. 
Erster Jahrgang. Berlin, Verlag vou List u. Kie- 
mann. 1836. gr. 8- XVI U.390S. Das Intelligenz- 
blatt 40 S. ( 2 Thlr.) — Die Hrn. Verff. wollen 
durch jahrliche Mittheilungen über das deutsche 
Brunnen- u. Badewesen die bisherige Kennlniss 
dieses in naturwissenscbafll., ärztl. u. staatswis- 
senschaftl. Beziehung so lehrreichen, wichtigen u. 
interessanten Gebietes vervollständigen u. erwei- 
tern , u. erfreuen sich zu diesem Zwecke bedeu- 
tender Unterstützungen u. Vergünstigungen der 
höchsten Behörden, weshalb auch u. , um nicht 
den Stoff zu sehr zu zersplittern , die vom Hrn. 
Dr. Klohs beabsichtigte Herausgabe einer ähn- 
lichen balneograph. Zeitscbr. unterblieben ist 
Ebenso ist die von Neumann u. Koenen pro- 
jectirte Zeitung für Brunnenärzle u. Badegäste 
aller deutschen, besonders aber der Taunus- 
Bäder nicht erschienen. 

Vorliegender 1. Jahrgang ist Sr. Maj. dem 
Kaiser von Oesterreich gewidmet u. sucht seiner 
hohen Bestimmung sich würdig zu zeigen. Er 
beginnt mit Berichten über die von dem Ministerio 
der Medicinalangelegenheilen dem Prüf. Dr. F i - 
scher zu Breslau aufgetragnen u. noch nicht 
bekannt gemachten ehem. Untersuchungen der 
schles. Heilquellen zu IVarmbrunn^ Jieineri t 
Altwasser^ jMiidevl, Langenau u. Cudora, die 
in Beziehung auf frühere Analysen reformiren u. 
bestätigen, u. deshalb mannigfaches Interesse 
gewähren. — 

Ueber den Gebrauch der Mineralbrunnen u. 
künstlich bereiteten Mineralwasser s vorzugsweise 
der eisenhaltigen. Vom Hofmed. Dr. A. Tb. 
Brück in Osnabrück, Brunneuarzto in Dri- 
burg, Der Hr. Vf. verbreitet sich über einen Ge- 
genstand , der seit einem Jahrzehent zu manchen 
polem. Abhandlungen Veranlassung gegeben hat. 
Hier will er nachweissen, dass die Kuren mit 
künstl. Mineralwasser keineswegs den Brunnen, 
u. Badekuren gleichzustellen seien, sondern dasa 
ßie in das Gebiet der pharmaceul. Hauskuren ge- 
hören, dass aber eine Brunnen- u. Badekur an 
der Quelle , in ihrer Eigentümlichkeit , in ihrer 
vielseitigen Einwirkung auf die somat. u. psych» 



Sphäre aufgefasst, eine andre u. wohl höhere 
Stellung unter den Heilmitteln einnehme. Wie im- 
mer ist auch diese Abbaudlung mit vielem Geiste 
geschrieben, doch, wie es zuweilen dem Ref. vor- 
kam , zu sehr an eine Oratio pro aris et focis er- 
innernd. Mit Recht macht er auf die kaum u. 
nur mit grossen Kosten zu ersetzenden kohleu«. 
Eisenbäder u. deren durchdringende , belebende 
Einwirkung aufmerksam. (Gewöhnl. Eisen - , die 
Schwefel- u. Soolbäder sind besser u. wohlfeiler 
nachzubilden. ) Dia Stahlbäder deuten oft an, 
dass auch die mit scheinbarem Erfolge benutzte 
Trinkkur der kohlens. EUenwässcr zu verbietet) 
ist, wie der Hr. Vf. durch mehrere interessante 
Krankheilsfälle zeigt (es geschieht dieses oft bei 
versteckter Phthisis) u. folgert hieraus, dass der- 
gleichen Bäder in geeigneten Fällen einen Haupt- 
bestandteil der Kur ausmachen. Auch die psych. 
Einwirkungen an der Quelle werden gewöhnlich 
zu gering angeschlagen. — 

Bericht über die Heilquellen zu Aachen und 
Burtscheid in der Saison 1835. Von Dr. Zit- 
tert a n d , Reg. - Med. - Bathe u. best. Badecom- 
missarius. Unter der französ. Herrschaft verfielen 
die Badanstalten trotz des vielen darauf verwen- 
deten Geldes immer mehr u. erst unter dem preuss. 
Scepter erhoben sie sich zu ihrem alten Glanz- 
punkte. Seit der neuen Analyse von Monh eim 
wird das Wasser der Kaiserquelle zur Gewinnung 
des Thermalsalzes abgedampft, welches allmälig 
u. sanft die Se- u. Excretionen regelt, die Sälte 
verbessert , Schärfen tilgt , Indurationen schmilzt 
u. die Thätigkeit des Hautorgans u. des uro poe- 
tischen Systems befördert. Die Art seines Ge- 
brauchs ist: „Man nehme Abends vor dem Schla- 
fengehen einen kleinen Theelöilel voll Schwefel- 
blumen, vermischt mit einer Messerspitze des 
Thermalsalzes in kaltem Wasser, ein, des folgen- 
den Morgens das Thermalsalz zu 15 Granen in 
einem achtunzigen Glase warmen Wassers. Man 
trinkt ein bis fünf Gläser, je nachdem es der 
Arzt vorschreibt. Am besten bedient man sich 
zur Lösung des kochenden Wassers, welches man 
bis zu -f~ 45 — 46° R abkühlen lässt Man trinkt 
nüchtern unter stetem Umhergehen, bei schlech- 
tem Wetter in der Stube, bei warmen, trocknen 
Tagen im Freien. Ist der Kranke zum Gehen zu 
schwach , so trinkt er im Bette. Zwischen jedem 
Glase wird eine viertelstündige Pause gemacht. 
Eine halbe Stunde nach dem letzten Glase darf 
gefrühstückt werden. Während der ganzen Kur 
muss man sich sorgfältig vor Erkältung hüten, 
Zugwind, feuchte Luft u. Abendluft, so wie jede 
Erhitzung vermeiden. Man wahre sich vor allen 
deprimirenden Gemüthsbewegungen u. enthalte 
sich aller Geschäfte, die zu sehr ermüden oder 
mit gar zu anhaltendem Sitzen verbunden sind. 
Mach heftigen Gemüthsbewegungen oder bei ge- 
störter Verdauungskraft darf ebenso wenig als 
beim Hinzutritt einer anderweitigen Krank heil 
getrunken werden. Unter Umständen ist es an- 
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gemessen, des Abends noch die Hälfte der des 
Morgens getrunkenen Menge der Salzauflösung zu 
nehmen. Die Diät muss im Allgemeinen einfach 
u. uicht erhitzend «ein. Es dürlen wahrend der 
Kur keine sauren, fetten, un- oder schwerver- 
daulichen Speisen genossen werden." — Verdunk- 
lung der Hornhaut, als Folge »scropbulöser oder 
rheumatischer Augenentzündung, Flechtenaus- 
schläge, Mercurialleiden u. Pseudosyphilis, Was- 
sersucht nach chronischen Unterleibsstockungen, 
ohne hervorstechendes Leiden eines einzelnen Or- 
gans (in anderen Fällen trat Verschlimmerung ein) 
wurden durch die Kur in Aachen beseitigt, wie wir 
aus den von dem lim. Vf. mitgetbeilten Krank- 
heit-gesebichten ersehen. Interessant ist die An- 
gabe der Nation , zu welcher die mit den (nahe 
an 700) Armenkranken 4000 liade^äste gehörten. 
Es fanden sich 1400 Engländer, 500 Belgier, 350 
Franzosen, 400 Holländer, 100 Russen, 100 
Oesterreicher, 100 Amerikaner, 50 Italiener, 
300 Inländer. — In Burtscheid hatte sich die 
Frequenz der Badegäste in den letzten Jahren 
wegen der daselbst herrschenden Wechselfieber 
sehr vermindert; indessen ist seit der Zeit viel 
für die Salubrilät de« Orts u. der Umgebungen 
gethan. — 

Ueber Alexisbad, seine Eigentümlichkeit u. 
sein Verhältnis* tu anderen Bädern ; von Dr. G. 
L. Curtze, Hofralhe u. Brunnenarzle. Der Hr. 
Vf. zeigt hier, dass das Alexisbad eins der wich- 
tigsten u. kräftigsten Eisenbäder ist (welches der 
bedeutenden Menge von hydrochlors. u. schwe- 
feis. Eisen u. vorzüglich wohl dem schwefeis. 
Mangan seine Hauptkräfte verdankt), n. die 
Wirksamkeit der Eisenbäder überhaupt nicht 
durch Anwesenheit der Kohlensäure u. des koh- 
lens. Eisens bedingt werde, indem erstere einen 
feindseligen Einfluss auf die Lungen u. die Haut 
besitze, u. nur dann auf letztere heilsam wirke, 
wenn bei gesunkener Reproduction u. Irritabili- 
tät die Sensibilität krankhaft erhöbt ist. „Wo 
Atonie , vorwaltend in der animalischen Sphäre 
des Organismus, der Sphäre der bewegonden Mus- 
keln, der Knochen, Bänder, Schleimhäute, des 
(ienitalsystems u. s. w. t wo mangelhafte Blutmi- 
schung mit fehlendem Faser- u. Farbeston" vor- 
handen ist, ohne dass bedeutende Desorganisa- 
tionen, excedirende Sensibilität, sogenannte Stok- 
kungen, welche die- freie Thäligkeit hindern, U. 
ähnliche Uebel gegenwärtig u. wegzuschaffen sind: 
da ist Alexisbad vor Allem iudicirt." — Ref. hat 
vielfache Gelegenheit gehabt , durch Erfahrungen 
diesen Ausspruch zu bekräftigen u. kennt kein 
Bad,- wo schneller u. gründlicher die Neigung 
zum Abortus, dTe Sterilität auf Schwäche in den 
Sexualorganen basirt, u. die pastüse, scrophulöse 
Kachexie n. Chlorosis geheilt würde. — Der 
Alexisbrunnen f, eine kohlensaure Eisenquelle, 
wird jetzt nur als Trinkquelle benutzt, der Hr. Vf. 
gedenkt sie aber auch zu Bädern zu verwenden. — 
Die Soolquelle des Beringerbades ist wegen ihres 



grossen Gehaltes an salznaurem Kalk n. Brom vor 
vielen ausgezeichnet (merkwürdig auch wegen 
des gänzlichen Mangels an schwefelsauren Salzen ; 
Ref.). Die Soole wird nach dem 2 Meilen entfern- 
ten Alexisbade in verschlossenen Fässern u. da- 
selbst entweder mit Eisenwasser vermischt oder 
rein zu Bädern angewendet. (Auch in dem Städt- 
chen Gernrode u. dem preuss. Dorfe Suderode 
werden Bäder aus dieser Quelle gegeben, lief, hat 
die Soole seit einer Reihe von Jahren aueb inner- 
lich zu 5 — 12 Unzen täglich, gewöhnlich mit 
einer Molkeukür verbunden, an Ort u. Stelle 
verordnet, sie auch entfernt von der Quelle trin- 
ken lassen u. kann ihre kräftige u. heilsame Ein- 
wirkung gegen chronische Blennorrhöen der Re- 
spirationsorgane , Scropheln u. Flechten u..s. w. 
nicht genug rühmen. Seine später gemachten 
Erfahrungen bestätigen die schon mitgetbeilten.) 

Bade- und BrunnenbericJit von Altwasser 
über die Saison 1835. Vom Kreisphys. Dr. R a u , 
Bade - u. Brunnenarzte. Altwasser wirkt durch 
Stoflumwandlung , Umstimmung , Wärmeerzeu^ 
gung, Belebung und Reproductionsvermehrung. 
Nichtgelungene Heilungen kamen selten, desto 
mehr aber ausgezeichnete Heilwirkungen dieser 
Bäder vor, von denen die Mittheilungen des Hrn. 
Vf. zeugen. — 

Kurze Ueber sieht der Wirksamkeit der Ei- 
senquellen von Cudova, in der Grafschaft Glats, 
während des Sommers 1835; von Dr. Hemp- 
rich, Brunnenarzte. Sie wurden im J. 1835 
nur schwach besucht. Ausgezeichnet günstig 
wer dje Wirkung des Bronnens, bei gleichzeiti- 
gem Gebrauche der Douche-, Gas- u. Wannen- 
bäder, bei zwei Kranken , deren einer bei einer 
durch rasches Leben schon tieschwächten Consti- 
tution nach einem schweren Nervenfieber von 
Lähmung der unteren Extremitäten befallen war. 
de , während bei dem andern dieselbe Lähmung 
durch starke Erkältung sich ausgebildet hatte« 
Bei beiden hatte die Lähmung nur einige Monate 
gedauert u. beide wurden vollständig von ihr be- 
freit. Bei älteren Lähmungen konnte nur Er- 
leichterung 'verschafft werden. Häufig waren 
Cbloroüscbe Gegenstand der Kur, die selten ganz 
ohne günstigen Erfolg blieb. Ueberhaupt eignet 
sich Cudova speciell für diejenigen Krankheiten, 
„wo, bei gesunkener oder verstimmter Thätigkeit 
des Nervensystems überhaupt , sich entweder 
Mangel an Energie im Leben des Blutes wahr- 
nehmen lässt, oder Trägheit u. Schwäche aller 
der Ernährung zunächst dienenden Organe vor- 
handen ist, da besonders in letztrer Beziehung 
Cudova leichter als jedes andre Stahlwasser ver- 
tragen werden wird.'* Daher sein grosser Nutzen 
in hysterischen Zufällen aller Art , vorzüglich 
aber in Hypochondrie nervosa. Die Wirkung der 
Gasbader zeichnet sich ganz allgemein durch ein 
Gefühl milder Wärme auf der Haut, besonders 
an u. in der Umgegend der Genitalien aus , wel- 
che sich zuweilen, gewöhnlich bei Gelähmten, 
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bis zum Schweisse steigert. Deshalb nützen sie 
so sehr bei Leiden des Hautorgans, bei Schwache 
der Circulation u. bei Hindernissen des ungestör- 
ten Gebrauchs der Muskeln vermöge nicht hin- 
reichend kräftiger Einwirkung ihrer Nerven. 
Aber auch auf Chlorotische wirken 6ie so unge- 
mein heilsam u. gewiss nur durch Steigerung des 
Nerveneiuflusses u. die dadurch bewirkte Blut- 
verbesserung. — 

Bericht aus Flinsberg über den Sommer 1835 ; 
von Dr. Junge, Badearzte. Auch hier, wie an 
vielen anderen Bädern , war das Jahr 1 1835 den 
Badegästen zuträglicher als das heisse 1 834. Reine 
Schwäche der Organisation u. der Lebenslhätig- 
keit wird durch den äussert, u. innerl. Gebrauch 
der Heilquellen immer gehoben. Bei Nerven- 
schwäche mit Erethismus, besonders bei sich ent- 
wickelnden Mädchen , darf die Trinkkur nur mit 
grosser Vorsicht gebraucht werden. Gegenlheils 
stört sehr oft die Badekur die kritischen Durch- 
fälle , welche steh gern am 7., 11. u. 21. Tage 
bei dem Gebrauche des dem Spaawasser ähnli- 
chen Neubruhnens , gegen Unterleibsleiden, ver- 
altete Stockungen drüsiger Organe einstellen. 

Bericht über Franzentbad; von Dr. Gön- 
rath, Badearzte. Allgemeine Erschöpfung der 
Kräfte u. Schwäche des Gefäss- u. Sexualsy- 
stems (hier besonders die Badekur), der Ver- 
dauungsorgane, des Muskel- u. Mervensystems 
(hier vorzüglich die Trinkkur), kachektische u. 
dyskrasische Krankheiten ( Chlorose u. Scropheln) 
sind die geeigneten Gegenstände für Franzensbad. 
Der an Heilstoffen so reiche, schon seit 30 Jahren 
mehr oder weniger benutzte Mineralmoor zeigte 
sich besonders bei schlaffen, wenig erregbaren 
Naturen u. bei tiefer wurzelnden, ein mehr ener- 
gisches Heilverfahren erheischenden Krankhei- 
ten (Scropheln, Flechten, veralteten Geschwüren, 
chronischem Rheumatismus u. Gicht, Contractu- 
ren u. Lähmungen, wenn letztere nicht Folge von 
organischen Fehlern im Hirn und Rückenmark 
sind) sehr heilsam. Rad ig unterwarf den Moor 
einer neuen Analyse, welche im Auszuge mitge- 
theilt wird. 

Bade- u. Brunnenbericht über Grüben in 
Schlesien in der Saison 1835; vom Kreisphys. 
Dr. Siegmund daselbst. (Es liegt im falken- 
bergschen Kreise des Reg.-Bezirks Oppeln.) Auch 
hier rindet sich ein Schlammbad , wodurch viele 
Heilungen bewirkt werden. Gefährlich nennt Ref. 
die Kur zweier Männer von 48 u. 49 Jahren, wel- 
che nach Schlagfluss an Hemiplegie litten u. durch 
Schlamm-, Douche- u. endl. russische Dampfbäder 
beinahe vollkommen hergestellt wurden. 

Vorläufiger Bericht über die Mineralquellen 
zu Homburg von der Höhe j von Dr. Trapp. 
Diese Soolquellen befinden sich auf dein östlichen 
Theile des Taunusgebirges u. sind die Reste einer 
vor 150 Jahren eingegangenen bedeutenden Saline. 
Nach des Apoth. Matthias Analyse enthalten 
16 Unzen der Badequelle: 



Schwefels. Kalk 0,212 Gr. Kieselerde. 0,164Gr. 

Salzsäuren — 15,235 — Köhlens. BUenoxydul 0,480- 
Hy d robrumsaure 

Majaesia — 0,002— Thonerde — — 0,054— 
Salza. — — 5,904— Kohlensaur. Kalk 9,698- 

- — Kali 0,384 _ Magnesia 2,485- 

— Natron 108,391— Hamas — Spuren 

Kohlens. 22,728 C Z. bei 9°R. u. 28" Barora.l43,060Gran. 

Eine an Kohlensäure reichere Quelle wird 
zum Trinken benutzt u. wirkt abführend u. kräf. 
tig auflösend. Fassung u. Analyse derselben ist 
noch nicht beendigt — 

Kurbilder entworfen an den Heilquellen von 
Karlsbad; von Dr. L. Fl e ekles. Sie tragen 
viel zur richtigen Erkennlniss über die Wirkung 
dieser berühmten Thermen bei ; vorzüglich gilt 
dieses von den Krankheitsgeschichten des Dr. J. 
Wagner u. namentlich von der Geschichte eines 
an zurückgetretener Gicht Verstorbenen. Sie lehrt, 
dass auch der älteste Badegast, der die verschiedene 
Wirkung der Quellen auf seinen Körper zu 'wis- 
sen glaubt, nicht ohne Arzt die in jeder Hinsicht 
erfolgreiche Kur unternehmen darf. — 

Die Thermen von Landeck j von Dr. B an- 
ner th, Badearzte. Diese Quellen, deren neueste 
Analyse vom Prof. Fischer mitgetheilt ist, ge- 
hören zu deu alkalisch -salinischen Schwefelwäs- 
sern, machen aber durch ihren Antheil von Eisen 
u. Mangan einen schwachen Uebergang zu den 
alkalisch - saliniscben Eisenwässern. Der Hr. Vf. 
unterscheidet bei der Wirkung der Thermen 1) 
die Zeit der Reizempfänglichkeit oder Reizauf- 
nahme (die ersten 9 Tage anhaltend , oft sich bis 
zum 14., ja 21. Tage erstreckend), 2) den Zeit- 
raum einer bemerkbaren fieberhaften Regung (oft 
in einfaches Gefässfieber von dreitägiger Dauer 
übergehend, zuweilen durch blutige Abgänge, ro- 
senartige Entzündungen, Rückkehr rheumatischer 
Schmerzen sich auszeichnend) u. 3) den Zeitraum 
der Genesung oder des Wohlbehagens, die oft 
erst längere Zeit nach dem Gebrauche der Quellen 
sich einstellt. Der innere Gebrauch derselben 
scheint zunächst umstimmend auf die Verdauungs- 
thätigkeit durch vermehrte Absonderung der In- 
nern Haut des Magens u. Darmkanals u. beson- 
ders dadurch zu wirken, dass die Gallenabsonde- 
rung beschleunigt u. vermehrt wird. Auch wer- 
den nicht nur die Drüsen des Darmkanuls , son- 
dern auch die demselben anhängenden grösseren 
drüsigen Organe, welche der Ernäbrung durch 
ihren noch nicht hinreichend erforschten Einfluss 
auf die Blutbereitung vorstehen, in ihrer Lebens- 
thätigkeit angeregt. Bei Neigung zu Metrorrhagie 
u. nicht getilgter Syphilis schadeten die Thermen. 

Langenau in Schlesien im Sommer 1835; 
von Dr. Lengfcld, Brunnenarzte Die alkalisch- 
erdige Eisenquelle ist der von Cudova ähnlich. 
Im J. 1835 fanden sich daselbst 100 wirkliche 
Brunnengäste, von denen 73 völlig hergestellt, 
19 sehr gebessert u. 8 ohne Erfolg behandelt 
wurden. — 

Die Schwefelquellen zu Langenbrücken im 
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Grostherzogthume Baden, Aus den »mtl. Berichten Zahl der wirklichen Brunnengäste 1309 betrug, 
an d. grossherzogl. Sanitätscommission von den J. Man verbrauchte 16,870 Quart Ziegenmolken, 
1829—1835. üieBericbte der J. 1829 u. 18S0 sind 157 Q. Ziegenmilch, 82 Q. Kuhmilch u. 618 Q. 
vom Z>r. H er gt, der schon früher (Hu felaud'a Eselinnenmilch. Die vorherrschenden Kranken 
Journal) Beobachtungen über dieses kalte erdig- litten, wie früher, an den Respirationsorganen, 
salinische Schwefelwasser bekannt machte. Die Unter 57 Lungen- u. Luftröhrenschwindsüchli- 
Badezeit der J. 1831 u. 1832 beschrieb Vr. Bau- gen erreichten doch 39 eine Besserung, ja 18 der- 
rittel, diederJ. 1833, 1834 u. 183öder2?r.S ei- selben gaben Hoffnung zu einer Lebensfristung 
ther. Durch Abtrufung der Trinkquelle ist die für lange Zeit. Unter denen mit Lungenschwäche 
Quantität des Wassers u. des Schwefelwasser- Behafteten, theils ererbter, theils erworbner, 
atoflgases in demselben bedeutend vermehrt. Die hatten manche heftige Blutstürze überstanden u. 
im J. 1834 gebohrte Quelle bat indessen noch viele schienen schon dem ersten Stadium der 
mehr Gas u. wird deshalb vorzugsweise zu Gas- Schwindsucht anheim gefallen u. dennoch blieb 
bädern , in jeder Jahreszeit , selbst im Winter die Kur bei keinem ganz erfolglos. Viele Schwer- 
benutzt. Die Zersetzung des Wassers geschiebt kranke waren unter den Brustkranken, deren 
nach aller Art, indem das Wasser von der Zim- Leiden aus Störungen des Pfortadersystems u. des 
merdecke auf ein mit Sieinen belegtes Becken Menstrualgeschäfts hervorgegangen waren. Dreis- 
fallt , u. dadurch das Sohwefelwasserstoffgas frei sig hatten starke Blutstürze überstanden u. bei 
wird. Die Erfahrungen über die Heilsamkeit die- zweien wiederholten sie sich während der Kur 
aer Inhalationen stimmen mit denen von Nenn- durch Diätfehler ; die allermeisten empfanden 
dorf (von denen weiter unten) überein. Nach schon während ihrer Anwesenheit sehr günstige 
dem innerlichen Gebrauche des Wassers werden Wirkungen. Die Leberkranken besserten sich 
„die den Darmkanal überziehenden unverdauten auffallend u. 7 Steinkranke verloren mit grosser 
Stoffe aufgelöst u. abgeschieden, die durch sie Erleichterung Sand, Gries u. Steine. Bei Kin- 
entstandene abnorme Thätigkeit der Nervenhaut dern u. Frauen gelten häufig bei der Kur Würmer 
dieser Organe wird besänftigt u. die fibröse Haut ab. Sieben lungenachwindsüchtige Kurgäste star- 
in grössere Thätigkeit versetzt: es erfolgt gelind ben. Dr. Kürschner ist zweiter Badearzt ge- 
vermehrter Stuhlgang, regelmässiger Appetit, Be- worden. Gebäude zur Aufnahme der Gäste u. 
ruhigung von Nervenschmerzen, grösserer Stoff- neue Anlagen vermehren sich jahrlich. — 
Wechsel, verstärkte Thätigkeit der Gefrisse des Mitteilungen über TepliU\ von i>r. Schmel- 
Unlerleibes , vermehrte Absonderung durch die kes, Badearzte. Ficinus übergab dem Hrn. Vf. 
Hämorrboidalgcfasgc, den Uterus, die Nieren u. eine vollständige Analyse sämmtücher Thermen, 
die Haut, leichtere Verdauung, schnellere As- die dieser in einer eignen Schrift mittheilen wird, 
similation , regerer Blutlauf, erhöhte Absorption Zu den Eigenthümlichkeiten der Teplitzer Quel- 
und Secrelion , Beschwichtigung des Nerven- len gehören hier noch : sie enthalten eine Menge 
systems." — organischen Stoffes (Quellsäure), der sich durch 

Marienbad zwischen 1815 und 1835; von den Einfluss der Atmosphäre zugleich mit Eisen- 
ZV. Heidler. Die Zusammenstellung der Anzahl oxydul trennt u. zuerst als schleimiger Absatz er- 
der wirklichen Brunnengäste in den 20 Jahren acheint. Der festgesetzte Einfluss der Luft u. die 
des Bestehens der Marienbsdcr Heilquellen giebt Temperatur der Quellen bringen diesen Schleim 
eine merkwürdige Uebersicht über die jährlich zu organischer, lebendiger Entwicklung, es bil- 
zunehmende Frequenz , welche schwerlich der det sich eine Alge aus ungegliederten Faden mit 
Mode, sondern wobl nur der ausgezeichneten geballten rundlichen Körnern. Sie enthalten 
Wirksamkeit derKur u. dem diese leitenden, viel- ferner eine bedeutende Menge Stickgas , das theils 
erfahrenen Brunnenarzte Hei dl er zugeschrie- frei entströmt, theils aber durch eine unbekannte 
ben werden darf. Während im J. 1815 kaum Bedingung fest mit dem Wasser verbunden ist, 
100 Badegäste aus der nächsten Umgebung die dennoch aber daraus luftförmig hergestellt wer- 
Quctlen gebrauchten, fanden sich schon im J. den kann. Kohlensäure findet sich in geringerem 
1820: 545, 1825: 815, 1830: 862 u. 1835: Anthcüe. Von den fixen Bestandlheilen ist Na- 
1063 Familien (letztere Zahl gab 2 108 Personen), trum - Bicarbonat der quantitativ vorherrschende 
In diesem Jahre hielt der Apotheker Brem täglich (in einem Pfunde ungefähr 2 Grane}. In geringerer 
frische Kuh- u. Ziegenmolken bereit. — Menge finden sich schwefelsaures Kali u. Köch- 

in« Brunnen. Mulken- u. Badeanstalt *u salz, Kieselerde, in Verbindung mit Flusssäure 
Salzbrunn in Schlesien im J. 1835; vom Geh. u. Natrium. In noch geringerer Quantität kom- 
Hofr. Dr. A. Zemplin. Ebenfalls im J. 1815 nien vor: phosphors. Natrum, Jodnatrium, Li- 
trat Salzbrunn in die Beihe der Brunnenorte, in- thion, Mangan, Eisenoxydul u. phosphors. Thon, 
dem es wohl früher ebenfalls benutzt wurde, erde. Der kohlensaure Kalk , der in 10 Pfunden 
aber erst zu dieser Zeil fing der unausgesetzte von \ bis 8 Granen (je nach den verschiedenen 
Brunnenbeauch an u. es erhielt in dem Vf. seinen Quellen) vorkommt, ist mit Strontian verbunden, 
vorzüglichen Brunnenarzt. Von Jahr zu Jahr IVenn aber das Mineralwasser tu allen feiten 
stieg Salzbrunns Ruf, ao dasa im J. 1835 die dieselben Bestandiheile teigt, *o varüren doch 
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die Mengen derselben ebenso in den verschiedenen gen 5000, gegeben. Die Resultate der Kur wa- 

JaJireszeiten , als auch in kleineren Zwischen- ren meistens buchst günstig; nur gegen Blindheit, 

räumen, bei atmosphärischen Veränderungen, in Folge des grünen oder schwarzen Staars, Veits- 

wogegen die Temperaturen sich ziemlich gleich tanz u. Epilepsie, Scirrhus, Bandwurm, Phys- 

bleiben. Ficinus erklärt die Entstehung der conie, vollkommene Anchyloae u. Schlundpolyp 

Thermen überhaupt auf folgende Weise: „Die halte sie keinen Erfolg. 

Temperatur findet ihren genügenden Grund nur Bad Ems im Sommer 1835» vom Obermed.- 
in dem Vorhandensein einer innern Erd warme Ralhe Dr. Franque, Brunnenarzte. In den 
oder dem Centraifeuer; andere Erklärungen, als letzten 8 Jahren wurden zwischen 80 — 90,000 
sei die hohe Temperatur Folge brennender Stein- Krüge von der Krähnchenquelle u. über 10.000 
kohlenflötze , erhitzter Schwefelkieslager oder von dem Kesselbrunnen verschickt. Die Zahl 
erloschener Vulkane, erledigen sich als ungenügend der Kurgäste betrug im J. 1833: 2940, 1834: 
von selbst; denn jene würden mit der Zeit erlö- 3306, 1835: 2810 (im J. 1825: 1568). Anden 
sehen u. diese sind es bereits." (?) Nach Prof. übrigen nassauischen Kurorten war die Frequenz 
Reich' s Beobachtung u. Berechnung nimmt die des J. 1835 in Wiesbaden: 8959, Schwalbach: 
Temperatur nach dem Innern der Erde auf 128,5 2069, Schlangenbad: 593, Weilbach: 172, So- 
Fuss um einen Grad R. zu; hiernach wäre also den: 200, Cronthal: 200* also in Summa mit 
die Tiefe, aus den Teplitz's Quellen emporsteigen, Ems: 15003. — Der Hr. Vf. entschuldigt die von 
5075,75 Fuss, muss aber wahrscheinlich noch vielen Gästen wohl mit Recht gerügten Mängel 
tiefer angenommen werden , da der Wärmegrad in den Einrichtungen des Brunnenortes mit der 
der Quellen während des Durchgangs durch die durch die Lahn u. die Gebirge beschränkten Lo- 
oberen kübleren Erdschichten vermindert wird.— calität u. die vermisste Eleganz der Bäder, beson- 
Moorbäder wurden, gegen 1200, mit glück Ii- ders im Kurhause, damit : „dass das Kurhaus ein 
ehern Erfolge angewendet in hartnäckigen, chro- massives, älteres Gebäude sei, in welchem man 
nischen, gichtischen Leiden, wo die passive Pa- nicht nach Belieben Veränderungen u. neue Ein- 
rapblogose der Gelenke u. deren Nachbarschaft richtungen treffen könne. " (!) Im Julius 1835 
von exsudativem Charakter eine Entartung der- herrschte die gastrische Krankhcitsconstitution, 
selben u. eine Bildung der sogenannten Gicht- die wegen der grossen Neigung zu Durchfällen 
knoten, Anchylosen, Contracturen u. Steifigkei- bei vielen Kranken auf einige Tage die Kur un- 
ten zur Folge hatte; in verschiedenen Formen terbrach. — Die meisten Kurgäste waren Brust- 
des chronischen Rheumatismus u. s. w. — Im kranke, welche im Altgemeinen den Kesselbrunnen 
Spital- oder Frauengarten liess der Fürst Gary besser als das Krähnchen verlragen (was Hey- 
eine Trinkanstalt errichten, in welcher 1835 die f eider in seiner bekanntenSchrift in Abrede stellt), 
einheimischen, in den nächsten Jahren wahr- da dieses bei grösserem Reichlhume an freier 
scheinlich auch die fremden Mineralwässer ge- Kohlensäure reizender wirkt u. leicht Conge- 
trunken werden können. stionen erregt. Bäderhaben bei ihnen einen wobl- 
Die Privat- Seebadeanstalt bei Travemünde thätigen Einfluss, wenn sie vorsichtig gebraucht 
in den J. 1884 u. 1835; Von Dr. Liebo Idt, Ba- werden u. weder entzündliche Reizung, noch 
dearzte. Die Temperatur des Seewassers war in Congestionen nach der Brust oder Colliquationen 

statt linden. Das Krähnchen bekommt besser bei 

, Krankheiten der Unterleibsorgane, Magensäure, 
Stockungen in der Leber, Stockungen u. Ver- 
schleimungen des Darmkanals u. anomalen Hä- 
morrhoiden. Selbst bei ßlasenhämorrhoiden, ohne 
Degeneration der Blase, helfen oft noch die Ther- 
men. Hysterische bedürfen meistens einer Nach- 
kur in Schlangenbad (bei grossem Erethismus 

- „, T ,,„. ; , t ii: . des Nervensystems) oder in Schwalbach (bei reiner 

Die Zahl der Badegäste war im 1. Jahre 850, Schwäche). Der Hr. Vf. vertheidigt die aufstei- 

im 2. 800. Mit Sachse u. Dr. Danjcmann gende Douche bei chroo. Leukorrhöen gegen die 

hält der Hr. Vf. das kalte Baden der Schwangeren Beschuldigungen Heyfeld er' s u. des pseudony- 

in allen Perioden , wenn sonst keine Gegenanzei- nien Katzcnberger (Hecker's neue Ann. 

gen da sind, für zuträglich, oder doch nicht MI. 1. Jahrbb. B. X. S. 7), welche indessen mit 

nachtheilig. Chronische Ausschläge u. Unterleibs- Recht auf diesen wichtigen Gegeustand aufmerk - 

Beschwerden , veraltete Dyskrasien , Sleinbe- * a >n gemacht haben. — 

schwerdenu. Leiden der Netzhäute wurden durch Bemerkungen über die Schwefelwasserstoff- 

die Seebäder nicht gebessert. Gasbäder inNenndorf; vom Hofr. Dr. 0 1 & i r e etc. 

Bericht über die Badesaison zu Warmbrunn in Bremen , erstem Brunnenarzte in Nenndorf. 

im J. 1835 ; vom Hofrathe Dr. Hausleutner, Der Hr. Vf. theilt hier aus seiner neuesten Schrift 

erstem Badearzte. Man zählte 1248 wirkliche Ba- über Nenndorf seine Ansichten über das Einalh- 

degäste. Douchebäder wurden sehr häufig, ge- men der mit Schwefel wasserstoflgaa geschwänger- 



diesen Jahren: 

Morgens Mittae« Abends. 

1834 Juni +12,69°R. +15.03° +14,46». 

— Juli 15,69— 17,t3 17,78. 

— August 15,43 — 16,77 16,8^. 

— Septbr. 12,12- 12,93. 13,80. 

Morgens Mittaps Abends. 

1835 Juni +12,46°R. +13,76« +13,63«. 

— Juli 13.61 - 14.97 15,13. 

— August 12.64— 14,13 14,29. 
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ten Luft (jenes 1, dieser 7 Theile) mit, welche 
nach Verbesserung des schon unter westphälischer 
Herrschaft eingerichteten Apparats in einein Sa- 
lon u. 3 kleinen Zimmern sich befindet. Das Gas- 
gemenge bewirkt , ähnlich der Digitalis, eine Ver- 
minderung des Pulses, besänftigt die Reizbarkeit 
der Respiralionsorgane, vermindert u. verbessert 
die Secretiou der Schleimhäute, vorzüglich der 
der Trachea , durch ortliche Applicirung aber 
auch der des Genita Isystems u. Gehörorgaus. Sehr 
Beizbare , Hysterische fühlen im Anfange Einge- 
nommenheit des Kopfes, Schwindel, Üruslbeen- 
gung, Kälte in den Händen, Zittern der Glie- 
der u. s. w. , indessen verschwinden diese Er- 
scheinungen bald u. machen einem behaglichen 
Wohlbefinden Platz. Bei Colliquationen , hekti- 
schem Fieber u. entzündlichen Brustbeschwerden 
ist die Inhalation contraindicirt; indicirt dagegen 
bei chronischen Katarrhen u. Blennorrhöen der 
Lungen, Phthisis pituitosa u. tuberculosa (nur im 
Anfange der Krankheit), bei Taubheit , Scbleim- 
u. Eiterflusse der Ohren, Schleimflüssen des Ge- 
nita Isystems , chronischen Exanthemen u. Metall- 
vergiftungen , rheumatischen, arthritischen und 
psorischen Neuralgien. — 

Heilresultate durch die böhmischen Mineral- 
quellen ; von Dr. J e i 1 1 e 1 e s, prakt. Arzte in Prag. 
Bei Diabetes mellitus, nach unterdrückter Krätze 
entstanden, wurde das Karlsbad 6 Wochen hin- 
durch gebraucht, wonach sich die Quantität des 
Urins verminderte, obqchon er noch oft honig- 
artig war. Einige Wochen nach der Rückkehr 
von da erschien ein krätzartiger Ausschlag, wo- 
mit jede Spur früherer Krankheit verschwand. — 
Ein 36jähr. Mann war durch geschlechtliche Aus- 
schweifungen von Jugend auf u. zweijährige Ver- 
hcirathung völlig impotent geworden. Fransent- 
bad als Bad , auch als Douche auf GeschlechU- 
theile u. Rückgraih angewendet, u. kalte Waschun- 
gen dieser Theile stellten ihn binnen 6 Wochen 
her, so dass nach einigen Monaten die Frau 
schwanger wurde. — Teplitz halte ausgezeich- 
neten Erfolg bei zurückgetretenen Hautausschlä- 
gen, besonders nützte das Steinbad einem Manne, 
welcher an harnäckiger, habitueller Verstopfung 
bei profusen Schweissen litt u. schon Marienbad 
ohne Erfolg gebraucht hatte, durch Regelung der 
Hautthäligkeit. — 

Das Intelligenzblatt enthält Personalnotizeo, 
die indessen wegen Beeilung des Druckes in die- 
sem ersten Jahrgange noch unvollständig geblie- 
ben sind , u. kurze literarische u. vermischte An- 
zeigen (so werden die Preise des Aufenthalts in 
den schleichen Bädern mitgetheilt, welche sich 
durch Niedrigkeit auszeichnen). 

Die äussere Ausstattung der Jahrbücher ist, 
bis auf die des auf schlechterem Papier gedruckten 
Intelligenzblattes, höchst lobenswertb. Behr. 

69. Der Magen in seinem gesunden u. trän- 
ten Zustande im Allgemeinen betrachtet von Dr. 
Johann Herrmann Beoker, Grossherzogl. 
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Mecklenburg - Schwerinschem Leibarzte, Geb. Me- 
diciualrathe u. Badearzte zu Dobberan. Erste Ab- 
theilung. I. TheiL Allgemeine Betrachtung des 
Magens in seinem gesunden u. tränten Zustande. 
Steudal 1836. Bei Pranzen u. Grosse. 8. 31 Bogen. 
S. 488. (2 Thlr. 12 Gr.) — Wir besitzen bis jetzt 
kein Werk , welches die Physiologie o. Pathologie 
des Mageus mit gehöriger Vollständigkeit umfasste. 
Durch die Dignität des fraglichen Organes wurde 
diese Lücke unsrer Literatur dem ärztl. Publicum 
längst fühlbar, u. es wäre fast unbegreiflich, dass 
diesem Bedürfnisse bis jetzt keiner unserer vielen 
medicin. Schriftsteller entsprochen habe, wenn 
man nur im mindesten die Schwierigkeiten , die 
in einem solchen Unternehmen liegen , verkennen 
köoote. Den Vf. des vorliegenden Werkes be- 
rechtigt seine vieljälirige Erfahrung, u. seine längst 
schon diesem Theile der Physiologie u. Patholo- 
gie zugewandte Thätigkeit , die Bearbeitung die- 
ses wichtigen Gegenstandes zu übernehmen, u. die 
in der Vorrede ausgesprochenen Grundsätze über 
die Ausführung des Plaues lasseu uns hoffen, dass 
whr eine dem Standpunkte der jetzigen Medicin 
entsprechende Monographie des Magens in die 
Hände bekommen werden. Das Werk selbst, wel- 
ches dem Heroen der mediciu. Praxis, S. G. von 
Vogel, gewidmet ist, soll in 2 Theile zerfallen. 
Im ersten wird der Magen in seinem gesunden u. 
krankeu Zustande im Allgemeinen betrachtet ; im 
zweiten sollen die verschiedenen Formen, unter 
welchen sich das Erkranken des Magens äussert, 
in einer systemat. Ordnung nach jenen allgemeiueu 
Grundzügvn dargestellt werden. 

Wir wenden uns zu dem Inhalte der 1. Abthei- 
lung des 1 . Theils , welche bis jetzt erschien. Hier 
wird im 1. Buche auf 224 S. der Magen in Hin- 
sicht seiner Structur, Organisation u. seirfer Ver- 
richtungen betrachtet. Was die anatom. Beschrei- 
bung anlangt , so erscheint sie uns als keine über- 
flüssige Zugabe des Werkes, da die Untersuchun- 
gen , namentlich der Franzosen , über die Unter- 
scheidung des kranken u. gesunden Zustandes der 
Magenschleimhaut in Leichen , welche dem Prak- 
tiker von grosser Wichtigkeit sein muss, vollstän- 
dig aufgenommen wurden u. dadurch dein ärztl. 
Publioum, in dessen Händen alle die einzelnen 
Schriften über diesen Gegenstand nicht sein kön- 
nen, zugänglicher gemacht sind. Die übrige Dar- 
stellung ist die gewöhnliche. 

Der" physiolog. Theil spricht zuerst von deu 
Nahrungsmitteln , in Hiusicht ihrer ehem. Zusam- 
mensetzung, in Hinsicht ihres Einflusses auf den 
thier. Organismus, insbesondere den menschlichen, 
verbreitet sich dann Uber den Trieb zur Aufnahme 
der Nahrungsmittel u. handelt endlich die Cbymt- 
fication selbst ab. Die letztreist hauptsächlich nach 
Tiedemannu. Gmelin bearbeitet, gleichzei- 
tig aber auch die Untersuchungen neuerer Physio- 
logen berücksichtigt , u. in einem eignen Vorwort« 
verspricht der Vf. das fehlende Neuste nachzulie- 
fern. Wenn auch die Uutersuchungeu über Hun- 
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ger n. Durst namentlich kürzer n. bestimmter sein 
konnten , so müssen wir doch diesem Tbeile das 
Zeugnis* geben, dass er für den prakt Arzt voll- 
kommen genüge. 

Mit dein 2. Suche beginnt die allgemeine Be- 
trachtung des Magens in seinem kranken Zustande. 
Die 1. Abtheil giebt allgemeine Betrachtungen 
Uber das Erkranken des Magens u. seine verschie- 
denen Erkraukungsformen überhaupt. Nachdem 
der Begriff der idiopatb. Magenkrankheiten fest- 
gestellt ist , will der Vf. dieselben in mechan., Or- 
gan, d. dynam, Beziehung dargestellt wissen , u. 
lässt "am Schlüsse dieses Abschnitts eine kurze Kri- 
tik der Gesichtspunkte folgen, von welchen aus 
Abercroinbie, Armstrong, James An- 
nesby u. A. P. Fischer dieselben abgehandelt 
habeu. Die 2- Abtheil, enthält die Pathogenie der 
Magenkrankheiten; hier wird das Raisonnement 
von Puchelt über Krankh. im Allgemeinen auf 
die Krankheiten des Mageus angewendet. — Die 
allgemeine Anlage des gesunden Magens zum Er- 
kranken sucht der Vf. 1) in seinem mechan. Baue, 
seiner Organisation u. seinem Verhältnisse zn den 
benachbarten Tbeilen. — Das Pathologisch- Ana- 
tomische dieses Capitels kann nicht befriedigen, 
auch ist der Ausdruck „Tuberkel" für Geschwül- 
ste aller Art gebraucht , was zu Missverständnissen 
Veranlassung giebt. — 2) In seinen physischen 
Verhältnissen u. todten Kräften — unter letzteren 
werden mit Reiner Solidität u. Cobäsion verstan- 
den ; — S) in seinen ehem. Verbaltnissen ; 4) in 
der Lebenskraft des Magens u. ihren Aeusserun- 
gen, sofern diese Aeusserungen zu heftig, zu 
schwach oder atienirt sein können. — Der 2. Ab- 
schnitt von der besondern Anlage zum Erkranken 
verbreitet sich über den Einfluss des Alters, des 
Geschlechts , der Constitution, des Temperaments, 
der Gewohnheit, Idiosynkrasie, der ererbten Krauk- 
heitsanlage, äusserer ursächl. Momente — worun- 
ter epidem. u. endem. Krankheitscoustitution ge- 
rechnet werden — u. der Reconvalescenz auf das 
Erkranken des Magens. In der Abhandlung über 
das Alter u. Geschlecht finden sich besonders treff- 
liche prakt. Bemerkungen. — Der 3. Abschnitt 
führt die Ueberschrift : die äusseren Bedingungen 
der Gesundheit u. ursächl. Momente der Krank- 
heiten des Magens u. der vorliegende Theil des 
ganzen Werkes enthält nur die erste Hauptclasse, 
nämlich: Momente, welche sieb als Bedingungen 
der Gesundheit u. ab Krankheitsursachen des Ma- 
gens verhalten , unter welchen kosmische, atmo- 
sphärische u.tellurische Einflüsse aufgezählt werden. 

Im Wesentlichen folgt also der Vf. in der Ab- 
handlung der ätiolog. Verhältnisse der P u c h e 1 1'- 
seben Eintheilung u. diesem Umstände geben wir 
die Schuld , dass die allgemeine Betrachtung des 
Magens in seinem kranken Zustande zu allgemein 
behandelt ist, ja man könnte dieselbe eher eine 
allgemeine Pathologie im Puchelt'scben Sinne 
mit Hindentung auf die Krankheiten des Magens 
nennen. Ob aber eine Anwendung der allgemei- 



nen Pathologie in diesem Umfange auf die Krank- 
heilen eines einzelnen Organs zur Zeit überhaupt 
möglich ist, überlassen wir dem Urtbeile unserer 
Leser. Kürschner. 

70. Gesundheilskarlen auf die geholten Ta- 
ge lichterer Krankenpflege. Der Prüfung zu- 
nächst der 13. Versammlung der Naturforscher 
u. Aerxle Deutschlands gewidmet vom V er fasser. 
(16 Gr.) — Dieser Titel bildet den Avers eines 
kleinen Futterals; als Revers ist aufgeklebt: „Im 
kleinsten Räume Nichts (ächte Homöopathie), ist 
nicht im kleinen Räume Vieles (Scheinhomöopa- 
thie). 1 ' — Hat man ahnungsschauernd den Inhalt 
herausgezogen , so sieht man sich im Besitze von 
8 Umschlägen , welche zusammen 22 einzelne 
Blättchen enthalten. Ein Extrablättchen giebt ein 
Vorwort , unterzeichnet : der Arzneiwissenschaß 
Doclor von Sallwürk, u. datirt : Stuttgart, 
im Juli 1835. Ein Verleger ist nicht angegeben. 
Durch das Vorwort erfährt man, dass ein ange- 
strengtes Aufsuchen eines Weges, auf welchem 
es befriedigender als bisher gelingen könnte, in 
ärztl. Dingen eudlich auch die Laien selbst — je 
nach dem Grade ihres Bedürfnisses — mündig zu 
inachen, eine höchst willkommne Aufgabe für alle 
dazu berufen sich Fühlende sein dürfte. Ob nun 
vorliegender (mittels 22 Blättcheu auf dem nächst- 
kürzesten Wege nach gleichem Ziele ringende) 
Versuch ein gelungener sei oder nicht , kann erst, 
wie der Vf. glaubt, am Krankenbette selbst sich 
darthuu ; er neige sich aber weder ganz der Alloo- 
pathie, noch der Homöopathie, am wenigsten aber 
der Hydropathie u. Dämonopathie zu. Der Tiefer- 
sehende wird schon dahinterkommen. — Damit 
giebt der grausame Vf. dem Leser seine Kärtchen 
in die Hand u. lässt ihn ohne Stecken u. Stab al- 
lein. Mao steht da gaoz Terwunderungsvoll u. 
weiss nicht was man sagen soll. — Das 1. Fasci- 
keieben ist überschrieben : Zehn Gedaukenkarten, 
oder ebenso viele Geisterwege zur Auffindung der 
Grundidee jeder Heilung. Auf jeder, sage auf je- 
der der Karten steht Folgendes: „Gedankenkarte. 
Ein Bruchstück aus der Kette von Idealwegen zur 
Heilung — mit Apell jedoch stets (behufs einer 
desto grossem Sicherheit vor allem hier besonders 
folge wicht igen Irrthuine) zugleich auch an das Ur- 
theil anderer denkfähigen Aerzte , wie Nichtärzte, 
zumal in den nicht blos beispielsweise sich gedach- 
ten — sondern selbst wirklich u. lebendig schon 
vorhandenen — Krankheitsfällen." — Vor den 
Worteu: „mit Apell jedoch" steht auf der 1. Kar- 
te: Reiz - wie Schmerz-stillend, auf der 2- Krampf- 
stillend , auf der 3. Blut-sullend , auf der 4. wo 
nicht Schweiss-treibend , so doch Ausdünstung- 
befördernd , auf der 5. Harn-treibend, auf der 6. 
Kühlend, auf der 7. Erwärmend u. langsetn-wie- 
derbelebend , auf der 8. Erwärmend u. schleunig- 
wiederbelebend , auf der 9. Abweichen-erregend. 
Das 2. Fascikeichen enthält: Zehn Sach-? Karten 
oder ebenso viele Realdioge zur Verwirklichung 
der Grundidee jeder Heilung. 
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Entsprechend den vorigen Nummern u. mit Bezug Die Grundkarte der Krankheiten stellt 2 Rel- 
darauf geben nun die 10 ßlältchen folgende Worte: lien dar: Krankheiten aus der Luft (rheumat. 

Krankheiten) u. Krankheiten aus der Alimentation 



1) Sgdcnhom'tche Tinetur, mit. Angabe der Art 
u. Weiie , dieselbe dem Kranken, um Reiz wie Schmerz 
zu stillen , vermischt zu reichen : 

R> Sydenham'acbe Tinetur gtt. z. 
KamiUenwasser Jjjj. 
Mandelsyrap 3jj. 
M. D. 8. Davon nach Umständen halbstündlich oder 
stündlich einen halben oder auch einen ganzen EsslÖf- 
fel volL 



(gastrische Krankheiten), u. theilt diese weiter 
ab, je naoh vermehrter oder verminderter Lebens- 
tbätigkeit (der Nerven oder Muskeln oder auch, 
beider zugleich; absolut oder nur relativ; relativ 
naoh den Organen, oder aber relativ nach den Pao- 
toren) u. je nachdem sie im Gesammtorganismus 
oder in nur einzelnen Theilen desselben sind. Da- 



2) üiber£ciltinct«r, mit Angab« der Art u. Weise, bei bemerkt der Vf. : „Die nur wenigen Lebensano- 
diesejbe dem Kranken . Krampf zu stillen u. s. w. malieu, welche weder auf Luft - oooh auf Alimen- 

KamflfciU-aMe/^j'. tationseinflüsse, ab die jeherigen 2 Hauptträger 

Mandelsymp 3jj. M. D. 8. Ebenso. *Uer äusseren Krankheitsursachen, rückfubrbar 

3) Ratanhiatinctwr , mit Angabe u. s. w., um Blut siud, können in keinem Falle einer audern, als 
sa stillen (falls desselben Abgang keinactiver, son- eben dieser hier vorliegenden, dynamischen Grund- 

Melissenwasser Heilmittel hat : Aetberstone u. Gewürzstoffe , Le- 

Zimmtsjrup 3jj« Dieselbe Signator. ben vermehrend; insbesondere das Nervenleben. 

4) Minderer'» Geist, mit Angabe u. s. w., um, wo 



nicht sogleich schou Schwefes zu treiben, so doch min 
destens Ausdünstung zu befördern u. s. w. 
R> Minderer's Geist 3Ü)' 
Hollonderblüthaufgus* gvj. 
Fenchelsyrup 3jjj. 

nach Ums 



M. D. 8. Davon nach Umständen stündlich oder 2stündL 
1 oder auch 2 Esslöffel voll. 

5) Meersiciebeitinctur , mit Angabe u. s. w., um 
Hamfluss su erregen o. s. w. 

fy Meerzwiebeltinctur ^rv. 
Wachbolderwasser fiv. 
Pfeffennünzsyrup "5iv. Dieselbe Signatur. 

6) Hailer''» Klixir, mit Angabo u. s. w., um wirk- 
liche Hitze zu dämmen o. s. w. 

fy Haller's Elixir gtt. zx. 

Schlüsselblumenaufguss §iv. 
Feldmobnsyrup 5iv. M. D. S. Ebenso. 

7) WhylC» Elixir, mit Angabe u. s. w., um allmä- 
11g ihn wiederzubeleben n. s. w. 

Rt Wbytt's Elixir SjjJ- 
Chinadecoct gvj. 

M. D. 8 A Ätrch^mstinden stündl. oder MdL di < ^icin al, Kartenspiel oder me- 

einen halben oder auch einen ganzen Baslöffel voll. Spielkarleu" betitelt, so möchte es noch an- 



Gerbstoffe u. Bitterstoffe, Leben vermehrend ; ins- 
besondere das Muskelleben. Mohnstoffe u. Schleiin- 
stofle , Leben vermindernd, Insbesondere das Ner- 
venleben. OeUtoffe, Leben vermindernd; iusbes. 
das MuskelJeben. Aetzstolfe, Leben nach Umstan- 
den vermehrend oder auch vermindernd. Aminon- 
stoffe , das Leben des Gesammtorganismus durch- 
dringen dst vermehrend. Speoif. Reizstoffe , das 
Leben vorzugsweise nur einzelner Gebilde venneh- 
rend. Jede dieser 10 Rubriken schleppt eine Ne- 
benrubrik mit sich, in welcher jedesmal steht: 
für innerl. Heilanwendung, für äussert. Heilan- 
wendung. — Das ist das Ganze i 

Ach , wie wären manche Leute so froh , wenu 
sie die unermessliche Natur auf einem sauber rubri- 
cirteu Duodezblättcheu hätten ! Was soll man denn 
mit einer solchen Spielerei anfangen? Hätte der 
Vf. sein Werkchen „Die Heilkunst in einer Westen- 



8) Ho ff mann' »che Tropft* , mit Angabe 0. s. w., 
um schleunig ihn wiederzubeleben u r s. w. 
R# Huf'mann'sche Tropfen 5j. 
Pfeffermünz wasser ijjj. 
Zimmtötzucker 3jj. 
M. D. 8. Davon nach Umstanden halbstüadl. oder stündl. 
einen halben oder auch einen ganzen Esslöffel voll. 



gehen u. er würde seine Absicht, Beförderung des 
inediciu. Dilettantismus , eher erreicht haben. Fast 
noch lächerlicher als der Unternehmer selbst ist 
die wichtigthuende Manier u. gespreizte Sprache, 
wodurch der Vf. zu versteheu giebt, ersuche mit 
seiuem Systemchen auch sein Plätzchen zwischen 



9) RhabarbrrvmrzeT, mit Angabe u. s. w, um Ab- Brown Hahnemanu, Rasori, Broussais 
weichen .zu erregen o. s. w. „ ' .... ,. , r » ■ . 



5jj 



u. A. Das Mauslein hat aber keinen Kopf u. kei- 
nen Rumpf,, sondern nur ein Schwänzlein. Glaube 
der Vf. doch ja nicht, dass der Arzt die Aufgabe, 
sich entbehrlich zu inachen, dadurch löset, dass 
er die Pfuscherei begünstigt. Nichts ist unsinniger 
u. verderblicher.« Oder heissl das sich entbehrlich 
machen , wenn man — statt dein Kranken zu sa- 
gen; er solle ein paar Tassen warmen Flieder- 
thee trinkeu u. sich zudecken — ein Receptchen 
verschreibt , wie Nr. 4 ? Oder glaubt der Vf. die 
Therapie durch seine Tricolorreceptchen verein- 
Das 3. u. gottlob letzte Faseikelohen hat die facht? — Ist es denn nicht einfacher, bestimmter 
Aufschrift: Zwei Grundkarten, oder Motivirung u. sicherer, eine Tinetur für sich zu geben ? oder 
der getroffenen Auswahl dieser u. keiner andern ist eine einfache Solution von Brecbweinstein in 
Gedanken - u. Sachkarte. desÜU. Wasser nicht einer mit dem Znsatze von 



K- Rhabarberanfßnss , 
Doppelsalz 3jj. 
Pomcranzensyrup 3iv. 
M. D. S. Davon, nach Umst 
1 oder auch 2 EsslöfTel voll. 

10) Drechweinstein , mit Angabe o. s. w , um Er- 
brechen zu erregen 0. s. w. 

Brech Weinstein gr. jjj. 
Destillirtes Brünnenwasser 
Meerzwiebelhonig 3jjj. 
M. D. S. Davon jedesmal 1 oder auch 2 Esslöffel voll, 
nach Umständen, In grösseren oder kleineren Zeiträu- 
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Meerzwiebelhonig vorzuziehen ? Warum fehlt die 
Ipecacuanha , die der Brecbweinstein in bestimm- 
ten Fällen nie ersetzen kann ? Giebt es überhaupt 
keine anderen Indica^tionen , keine anderen Mittel, 
als die auf diesen Spielkarten verzeichneten ? giebt 
es keine Diagnostik, keine Aetiologie? giebt es, 
deren Begriff noch so sehr ausgedehnt, nur rheu- 
mat. u. gastr. Krankheiten? Was soll das heizten, 
das$ Scbleiinstoffe das Nerveulebeu vermindern? 
u. s. w. — Lernt mau die Heilkunde wje Tarok? 

Ree. weiss nicht, was die Versammlung der 
Naturforscher u. Aerzte Deutschlands zu dieser Ga- 
be gesagt hat. Vielleicht gar nichts. Wahrschein- 
lich hat sie blos geläobelt. Blumröder, 

71. Zeitschrift für die Staaisarzneikunde , her- 
ausg. von Ad. Henke. Erlangen bei Palm u. Enke. 
XV. Jahrg. 1835. III. Vierteljahrheft. I. Sellner Fall 
einer tödtl. Vergiftung durch Baryta muriatica. 
Mitgetb. vom Kreisphys. Dr. Wach in Merseburg. 

Kina 42jähr. Wirthsdiafterin nahm wegen Magen- 
krampfbeschwerden u. habitueller Verstopfung am 4. 
Decbr. 1834 aus einem, wie sie glaubte, Glaubersalz 
enthaltenden Papiersacke 1 Loth Baryta muriat. in 
warmem Wasser aufgelöst auf einmal ; bald stellten sich 
Uebetkeit, Würgen, heftiges Erbrechen, grosse Beäng- 
stigung, Couvulsionen in den Gesichtamuskeln o. den 
Extremitäten ein u. unter der Fortdauer u. Zuuahme 
dieser Zufälle trat innerhalb 2 Standen nach genomme- 
nem Gifte, noch ehe der 1 Stunde weit entfernt woh- 
nende Arzt herbeikam , der Tod ein. Die dadurch ver- 
anlasste gerichtl. Section des Leichnams ergab ausser 
den Spuren einer früher überstandenen Lebercntzündung 
o. widematürl. Verengerung des Dickdarms , welche 
ohne Zweifel chron. Lebcrleiden, habituelle Verstopfung 
n. Unterleibsbeschwerden überhaupt zur Folge hatte, 
die deutlichsten Merkmale einer durch eine corrodirende 
Substanz bewirkten heftigen u. ausgebreiteten, mit Durch- 
bohrung des Magens verbundenen Entzündung dieses Or- 
ganen, des Duodenum , des gesammten Dünndarms, des 
Schlundes u. der Speiseröhre; u. die ehem. Untersu- 
chung des Magens, Dünndarms u. ihrer Contents stellte 
Baryta muriat. als die von der Verstorbenen genommene 
Substanz dar, wovon sich auch noch eine Quantität in 
demPapieraacke vorfand, aus welchem sie genommen hatte. 

Im Gutachten wird der Tod der giftigen Ein- 
wirkung der aus Versehen statt Glaubersalz genom- 
menen Baryta muriat. zugeschrieben. Weun der 
Vf. schliesslich auf dem Grund der in der Preuss. 
Criminalordnung vorgeschriebenen Frage sich ge- 
nöthigt sieht zu erklären: dass die in diesem Falle 
vorgefundenen Verletzungen zu den per se letha- 
len u. daher in die Kategorie derjenigen gehören, 
Welche nach der K. Pr. Criminelordn. in dein Alter 
der Verletzten u. nach ihrer individuellen Beschaf- 
fenheit für sich allein den Tod zur Folge haben 
mimten u. dafür anführt: dass, obschon der Tod 
durch die Baryta muriat. verursacht wurde, doch 
bei zeitig angewendeter Kunsthülfe das Leben 
würde haben gerettet werden können, wenu hin- 
gegen die Magendurchbohrang in Folge einer 
langwierigen Krankh. entstanden wäre, so würde 
erstre als die der Kunsthülfe unerreichbare letzte 
Ursache des Todes u. daher als absolut lethal an- 
zuerkennen gewesen sein; — so ist Bef. der Mei- 
nung, dass der vorliegende Fall wiederum anf ei- 
ne augenfällige Weise die UnZweckmässigkeit u. 



Inconsequenz der in der Pr. Criminalordu. vor- 
geschriebenen, bei Beurtheilnng zweifelhafter To- 
desfälle von den Gerichtsärzten zu beantwortenden 
Fragen darlhue ; denn ohne jene lästige Beschrän- 
kung würde das Gutachten in diesem Falle noth- 
wendig haben dahin gehen müssen, dass die wahr- 
genommenen Verletzungen als die unbedingte o. 
alleiu wirkende Ursache des Todes n. lediglich als 
Folgen des genommenen Giftes zu betrachten seien. 

II. Zur Diagno&is des Irresein», Von Dr. 
Friedrich Nasse, Geh. Med. -Rath u. Prof. in 
Bonn. Fortgesetzte Beobachtungen u. Untersu- 
chungen veranlassen den Vf. , seine schon früher 
mehrfach ausgesprochene Behauptung zu bestäti- 
gen : dass die Unfähigkeit des an einem Irreseins- 
zustande Leidenden , seine mit diesem Irrsein ver- 
bundenen IrrthUmer einzusehen , das sicherste u. 
demnach auch brauchbarste Merkmal eines solchen 
Zustaudes sei. Die zuerst von Maimon aufge- 
stellte Lehre, dass Unfreiheit das Unterscheidungs- 
merkmal des Irren vom Nichtirren sei , ist durch 
neue , genügendere Beweise , als die früheren wa- 
ren, nicht erwiesen, wohl aber mannigfach gründ- 
lich widerlegt worden. Dass der Mensch „wisse, 
was gut u. böse ist", das ist der Umfang der sitt- 
lichen Gefahren , die ihm drohen ; wem die Er- 
kenutuiss dieses Unterschiedes noch nicht auf- oder 
wieder untergegangen ist, der kann keine Schuld 
auf sich laden. Der Wille ist, sofern wir nns ihn 
von dem Wissen geschieden denken, weder gut 
noch böse; — was wir als das Rechte erkeunen, 
das können wir auch wolleu; es giebt keine Krank- 
heiten des Willens als Zustände des Irrseins; hier 
gelangt der Vf. zur Bestreitung der sogenannteo 
Manie des Willens, u. folgerecht auch der von 
Pinel u. nach ihm von vielen Anderen angenom- 
menen Mania sine delirio ; er zeigt, wie diess auch 
schon von Henke aufs Bündigste geschehen, das» 
alle Beobachtungen , auf welche sich die Vertbei- 
diger dieser angeblichen Irrseinsform berufen , auf 
Täuschung beruhen. — Wenn dem vom Vf. auf- 
gestellten Unterscheidungsmerkmale zwischen Ir- 
ren u. Nichlirren der Vorwurf gemacht wird (von 
Jacobi), dass es die Geinütbskrankeu nicht mit 
umfasse, so findet er selbst eben darin einen Vor- 
zug desselben; denn er ist der Meinung, dass mau 
diese gar nicht zu den Irren rechnen müsse ; sie 
sind zurechnungsfähig u. man kanu sie nicht unter 
Vormundschaft stellen. Schliesslich entwickelt er 
die dem von ihm aufgestellten Unterscheidungs- 
merkmale zukommenden Vorzüge vor dem aus der 
Unfreiheit entnommenen , u. stellt dieselben uber- 
sichtlich zusamm/n. 

III. Gerichtsärxtl. Obduction eines Erhäng- 
ten; von Dr, Hauff, K. Würtl. Oberamtsarzte in 
Besigheim. Die gerichtl. Aufbebung des im Walde 
an eiuem Baumaste aufgehängt gefundenen Leich- 
nams (eines kräftigen, gesunden u. muthigen 36- 
jähr. Waldschützen) so wie die Inspectiou u. Ob- 
duetion ergaben, dass der Verstorbene durch meh- 
rere Personen übermannt, zu Boden geworfen, 



Digitized by Google 



Kritik der deutseben medicintsebeu Literatur, 



351 



mit seinem eignen Halstuche erdrosselt u. dann 
aufgehängt worden «ei; das Gutachten giebt Er~ 
wiirgung (Erstickungstod) u. Erdrosselung (Schlag- 
fluss) als die Todesart au u. entscheidet sich nicht mit 
Bestimmtheit, aber doch mit hoher Wahrscheinlich- 
keit dafür, dass der Verstorbene durch ihm von 
fremder Hand zugefügte Gewalt umgekommen sei. 

IV. Obductionsbericht u. Gutachten über ein 
im IVasser iodigej undenes unreifes Kind , ntbst 
Entscheidung der Frage : ,,ob die Mutter des- 
selben vorsätzlich oder unvorsälzlich abortirte' ' ; 
von Dr. Rath, K. B. Phys. au Ebermanustadt. 

Das Kind war ein im 6. Schwangerschaftsmonate 
todtgeborener, unreifer, nicht lebensfähiger Knabe; die 
Mutier, eine 36jahr. , bis dahin unbescholtene , fleissige 
Wittwe hatte ihre aussereheliche Schwangerschaft nicht 
verheimlicht; Gram über die Schande u. die Drohung 
ihres Schwängerers, er werde dio Vaterschaft abschwö- 
ren , hatten wahrscheinlich die vorzeitige Niederkunft, 
welche in einem andern Orte erfolgte, wohin Geschäfte 
die Fran geführt hatten, hervorgerufen; sie war da- 
selbst des Nachts ohne Vorwissen irgend Jemand* nieder- 
gekommen, hatte die Nachgeburt in den Abtritt gewor- 
fen , aus dem man sie später in einseinen Stücken ber- 
vorsuchte, das todte Kind aber mit sich genommen ; auf 
ihrer Heimkehr führte sie der Weg über eine Wiese längs 
des Flusses bin , in welchem man später das Kind auf- 
fand ; unterwegs war sie aus Schwäche wiederholt von 
Ohnmacht überfallen worden u. hatte wahrscheinlich in 
der Erschöpfung beim Wiederaufstebn u. Weitergehn das 
Kind mit sich zu nehmen vergessen, das nun von dein 
in den nächsten Tagen bedeutend angeschwollenen u. aus- 
getretenen Flusse mit fortgeführt worden war. — Sie 
wurde freigesprochen, jedoch in die Kosten verurtheilt 
(nach Art. 405 des Baier. Strafgesetzb.) , weil sie die, 
die Untersuchung herbeiführenden Verdachtsgründe durch 
eignes Verschulden veranlasst hatte. 

V. Merkwürdige Heilung einer Wahnsinni- 
gen ohne alle Kunsthülfet von demselben. 

Ein 22jähr. , gesundes, wohlgenährtes, von gesun- 
den Eltern gebornes Bauermädcbea hatte die Schule nur 
-wenig besucht u. war deshalb in religiöser u. intellectu- 
eller Beziehung sehr zurückgeblieben; ohne bekannte 
Veranlassung trat sie im 18. J. tur katholischen Kirche 
über u. kehrte nach einem Jabra wieder sur evangeli- 
schen , in der sie geboren u. erzogen war , zurück. Seit 
dem 17. J. regelmässig menstruirt u. ununterbrochen ge- 
sund , gebar sie nach regelmässig verlaufener aosserehe- 
licber Schwangerschaft am 21. Decbr. 18 . . zum ersten 
Male leicht einen kräftigen Knaben; am 10. Tage das 
bis dabin vollkommen normal verlaufenen Wochenbettes 
traten plötzlich gegen Abend ein allgemeiner Krampfzu- 
stand u. unmittelbar darauf heftige Ausbrüche von Wuth 
u. Tobsucht ein, wobei sie ihre Kleider vom Leibe riss, 
um sich Liiss , schlug, heftig schrie u. sich fürchterlich 
geberdete ; sie erkannte ihr Kind nicht mehr u. da Bit- 
ten u. Drohungen sie nicht zu beruhigen vermochten, so 
band man sie fest; erst nach einigen Tagen rief man 
einen Wundarzt herbei , der den Zustand für Hirn wuth 
erklärte, Aderlass, kalte Umschläge auf den Kopf u. 
lilasenpflastcr auf die Waden verordnete; aber der Zu- 
stand blieb unverändert. Erst 14 Tage nach Beginn 
der Krankh. sah sie R. zum ersten Male ; er fand sie im 
blossen Hemde, da sie andere Kleidungsstücke nicht an 
sich litt, mit blassem Gesiebte, mattem, trübem Auge, 
die Gesichtszüge verriethen deutlich den zerrütteten 
Geisteszustand ; sie war ruhiger geworden , wollte in- 
des* doch immer ihr Lager verlassen , auf welchem sie 
durch Zureden erhalten werden musate; sie schwatzte 
unaufhörlich albernes, unverständliches Zeug, schrie 
bisweilen laut auf) war in steter Unruhe u. Beweglich- 



keit u. zeigte besondere Neigung zn beissen u. «ich zu 

entblösen; sie warf, was sie habhaft werden konnte» 
nach den anwesenden Personen, von denen sie keino 
erkannte, u. achtete auf die ihr vorgelegten Fragen gar 
nicht, *ie a** u. trank gierig u. hastig u. die Excre- 
mente gingen unwillkürlich ab ; lucida intervalla fehlten 
gänzlich, u. nur erst «eil 2 Ta<jen schlief sie Nachts ei- 
nige Stunden; die Haut war massig warm, mehr trok- 
keu, der Puls ohne alle Reizung, die rechte Brust ent- 
zündet u. in Eiterung, auf dem rechten Scbulterblatte 
zeigte sich ein pustulöser Ausschlag; in beiden Brüsten 
hatte die Milcbaecrelion aufgehört. R. scbloss, dass 
der frühere Zustand auf entzündlicher Reizung des Ge- 
hirns beruhende Mania puerperarum gewesen u. jetzt 
schon in einen chronischen, anhaltenden, ßcberloscn 
H aknünn (wahnsinnige Narrheit, Moria nach Reil) 
übergegangen sei. In der Geburt u. dem Wochenbette 
konnte, da diese regelmässig verlaufen waren, die Ur- 
sache nicht gesucht werden ; nur die mit der Entzündung 
der rechten Brust gleichzeitig vorhandene Unterdrüc- 
kung der Milchsecretion konnte noch als occasiooellea 
Causalmoment betrachtet werden. Eigne Dürftigkeit 
der Kranken o. Mangel der erforderlichen Localarmen- 
fonds hinderten die Anordnung eines rationellen Heil- 
plans, R. musste sich daher nur auf diätetische Vor- 
schriften beschränken n. schärfte namentlich den Ver- 
wandten, die bisher durch eine harte Behandlung die 
Kranke hatten zur Ruhe bringen wollen, ein, sanfter u. 
schonender mit ihr umzugehen; indess sollte dafür ge- 
sorgt werden, sie möglichst bald in einer Irrenanstalt 
unterzubringen. Nach 14 Tagen sah R. die Kranke zum 
zweiten Male ; seit einigen Tagen hatte sie einzelne freie 
Zwischenräume, in denen sie deutlich, verständlich u. 
zusammenhangend sprach , die anwesenden Personen er- 
kannte, beim Namen nannte, ihr vorge'egle Fragen 
richtig beantwortete o. sogar ein scharfes Gehör ver- 
rieth; jedoch war ihr Benehmen während der Anfälle 
noch ganz so wie früher; auffallend war es, dass sie im 
Augenblicke, wo R. hereintrat, sogleich in ihrem hef- 
tigen Toben u. Lärmen nachliess u. ruhig wurde, ob- 
wohl sie anderweite Spuren ihres immer noch zerrütteten 
Geisteszustandes zeigte; sie war auffallend abgemagert, 
ihre Gesichtszüge hatten noch denselben zerrütteten Aus- 
druck ; die entzündete rechte Brust war in grossem Um- 
fange verhärtet u. schien in Scirrhus übergehen zu wol- 
len; am untern Ende der Ulna des linken Vorderarms 
hatte sich ein fistulöse* Geschwür gebildet n. die linka 
Hand war ödematös angeschwollen ; die Haut war trok- 
ken, mehr kalt, der Puls klein u. schwach, kein Fieber 
vorhanden ; in den freien Zwischenräumen aas u. trank 
sie ordenllich, Hess aber die Excreinente immer noch 
unwissend von sich geben; des Nachts schlief sie einige 
Stunden; die Katamenien waren noch nicht wieder er- 
schienen. Offenbar drohte ein lentesrirendes Fieber si« 
aufzureiben u. während man nun ernstlich über ihre Auf- 
nahme in einer Irrenanstalt unterhandelte, worüber aber- 
mals 4 Wochen verstrichen waren, hatte die Natur selbst 
in ihrem körperlichen u. geistigen Zustande eine auffal- 
lende Besserung herbeigeführt. Der wahnsinnige Zu- 
stand war in eine Art Blödsinn übergegangen , wobei sie 
sich ruhig verhielt u. in der Stube umherging; sie lachte 
u. sang anhaltend unter automatenartigen Gesticulatio- 
nen u. Bewegtingen; ihr Blick wsr unstät u. unsicher; 
Mangel an zusammenhängenden Ideen u. theilweise Ver- 
wirrung des Urteilsvermögens cbarakterisirten ihren 
Geisteszustand; die kranke Brust u. der linke Arm be- 
gannen zu heilen u. die Kräfte allmälig zurückzukehren, 
alle Functionen gingen regelmassig von Statten, nur die 
Menses fehlten noch. Nach 2 Monat. besuchte die Kranke 
den Vf. in seiner Behausung, er erkannte sie kaum wie- 
der, sie war auffallend dick u. stark geworden, die 
Brust war völlig gebeilt , obne Spur von Knoten oder 
Verhärtung, am Arme sah man nur eine unbedeutende 
Narbe; zwar hatte ihr Blick noch etwas Eigentümli- 
ches u. ihre Züge trugen noch die Spuren des über- 



standenen psychischen Leidem, sonst aber war durch- 
mi keine Abnormität in ihren geistigen Functionen be- 
merkbar; nur klagte sie noch über einige Gedacht niss- 
■ch wiche; ihres frühern Zustande! erinnerte sie sich gar 
nicht u. nur unvolikoinnen des erst vor wenig Tagen 
Vorgefallenen. ■ Jahre nach dem Beginnen ihrer Krank- 
heit sab sie R. zum letzten Male, sie sah blübend aus, die 
Menses waren wieder eingetreten , Blick n. Ausdruck 
der Gesichtszüge ohne Spur des frühern Leiden* u. sie 
selbst fühlte sich so wohl, wie nie luror. 

Wenn der geehrte Hr. Dr. R. die Mittheilung 
dieses seltnen Falles mit der Bemerkung schliesst: 
dasj, wenn mau gleich anfangs bei dieser Krankeu 
mit den in solcheu Fallen gewöhnlich in Gebrauch 
" kommenden dynamischen n. mechanischen Mitteln 
auf dieselbe losgestürmt hätte , so würde die Na- 
tur iu ihrem Gange gestört , ihre Heilbeinübungen 
vereitelt u. die Kraukb. seihst vielleicht unheilbar 
gemacht worden sein! — ao beweist er nach Ref. 
Ansicht offenbar zu viel n. daher — nichts. Los- 
atürmen mit Heilversuchen ziemt überhaupt dein 
Arzte bei keinem Kranken irgend einer Art, am 
allerwenigsten aber bei Geisteskranken; aber ein 
rationelles Heilverfahren würde offenbar die Krankh. 
früher beschwichtigt u. die Natur nicht einem un- 
gleichen Kampfe Preis gegeben haben, in wel- 
chem sie gar leicht unterliegen konute , wie es ja 
Hr. Dr. R. selbst u. mit Grund gefürchtet hatte. — 
Also — ne quid nimis — bringen wir doch nicht 
selbst unsere ohnehin so vielfach beschränkte u. 
unsichere Kuust um deti mühsam errungenen Cre- 
dit bei Aerzlen u. Laien , ohne welchen alles ärztl. 
Wirken am Ende vergeblich u. erfolglos sein 
würde. 

VI. Auszug aus den Untersuchungsacien wi- 
der eine Inquisitin wegen dolorer Todtung ihre» 
neugebornen Kindes, nebst gerichtsärztl. Gutach- 
ten erster u. zweiter Instanz. Milgeth. von Dr, 
August Droste in Osnabrück. Ein Fall, der sei- 
ner eigenthüml. Verwicklungen wegen eines Aus- 
zugs ohne Verlust dieser Eigentümlichkeit nicht 
fähig ist; diese aber wurde besonders dadurch be- 
dingt, dass die unverehelichte Mutter, welche 
Schwangerschaft u. Geburt verheimlicht zu haben 
nicht überfuhrt werden konnte , das Kind in einer 
kalten Januarnacht im Freien geboren, dass das- 
selbe im Stehen von der Mutter auf den gepfla- 
iterlen Erdboden geschossen , jedoch von der 25" 
langen Nabelschnur, welche bei diesem Vorgänge 
zerriss , vor den nachtheiligeu Folgen des Sturzes 
auf den Boden geschützt worden zu sein schien, 
da sich ausser einer unbedeutenden Sugillatiou am 
Kopfe keine weiteren Spuren davon wahrnehmen 
Hessen. Die Mutter hatte späteren Geständnissen 
zufolge das den Ergebnissen der Section gemäss 
offenbar reife, wenn gleich zarte, lebensfähige u. 
lebend geborne Kind, das auch nach der Geburt 
erwiesenermassen vernehmlich geschrien halte, in 
einen mit dicken Falten, metalleneu Oesen u. Ha- 
ken versehenen Unterrock eingeschlagen u. ihm 
dadurch schon, noch mehr aber, indem sie über 
dem Rocke mittels der Hand dem Kinde den Hals 
mit möglichster Kraft zusammendrückte, die zum 



Athmen erforderliche Lnft entzogen; von diesen 
Vorgängen zeigten sich am Habe des Kindes deut- 
liche Spuren in einer in der Gegend des Kehl- 
kopfes befindlichen dunkelrothen , pergamentartig 
anzufühlenden , sogillirten Stelle u. mehreren wie 
mit Fingernägeln gegriffenen Eiudrückeu in der 
Nähe der erstem. Das Gutachten erster Instanz 
spricht sich über die Todesursache nicht mit Be- 
stimmtheit aus ; bei der Section fand sich eine 
absolute Verletzung nicht u. die Obdncenteu sind 
daher geneigt anzunehmen, dass das au sich schon 
zarte Kind durch die in einer kalten Winternacht 
im Freien erfolgte Geburt , durch den Sturz auf 
den gepflasterten Erdboden bedeutend geschwächt, 
durch den von der Mutter am Halse desselben 
ausgeübten Druck in einen der Erstickung oder 
Apoplexie nahen Zustande versetzt worden sei, 
aus welchem es sich jedoch bei sogleich angewen- 
deten zweckmässigen Belebungsversuchen wieder 
hätte erholen köuuen. — Das von der inedicio, 
Facultät zu (Güttingen) eingeholte Gutachten zwei- 
ter Instanz geht im Wesentlichen dabin : dass 
weder die uuterlassene Unterbindung der Nabel- 
schnur, noch der Sturz auf den Boden bei der 
Geburt als eigentlicher Grund des Todes anzuse- 
hen , sondern dass das Zudrücken des Halses frei- 
lich die nächste Veranlassung zum Tode gegeben, 
es jedoch mit Bestimmtheit nicht ermittelt werden 
könne , ob das Kind , als es von der N. (einer mit 
anwesenden Frau) der Mutter abgenommen wor- 
den, schon wirklich todt, oder nur iu einem Schein- 
tode sich befunden , aus dem es durch zweckmäs- 
sig angestellte Wiederbelebungsversuche hätte wie- 
der errettet werden konuen, der aber hier, da 
diese unterlassen worden , nun iu den wirklichen 
Tod übergiug. — lnquisilin wurde ab instantia 
absolvirt f unbegreiflich findet es jedoch Ref. , wie 
die Königl. Grossbrit. Hannov. Juslizcanzlei zu Os- 
nabrück uuter den Grüuden des Absolutorium 
den mit aufführen konnte: es habe nicht zur ge- 
nügenden rechtlichen Gewissheit gebracht werden 
können , ob das Kind damals , als Inquisitin in der 
Absicht, dasselbe zu tödten, ihm den Hals zu- 
drückte , uoeb gelebt habe oder nicht — da doch 
die Ergebnisse der gericbtl. Obduction, die Zeu- 
genaussagen u. der Inquisitin eigene Geständnisse 
gerade diesen Umstand aufs Bestimmteste erweisen. 

VII. Gerichtlich - medicin. Gutachten über 
einen zweifelhaften psychischen Zustand; vom 
Königl. Hannov. Stadtphys. Dr. Meyer zu Uel- 
zen. Die vom Vf. aus den Acten gezogene höchst 
schwierige Darstellung dieses Falles , so wie des- 
sen Begutachtung, sind in jeder Beziehung gelun- 
gen zu nenuen u. Ref. verweist die Leser um so 
dringender auf das Nachlesen derselben im Origi- 
nale, da bei so vielen einflussreichen u. Berücksich- 
tigung erheischenden Specialitäten selbst ein nur 
einigermaßen befriedigender Auszug nicht gege- 
ben werden kann. — Dass nach jahrelangen, 
von den Iuquisiten veranlassten Vexatiooen aller 
Behörden u. bei seinem in allen Rücksichten so 
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höchst auffallenden Benehmen es erst der Mahnung 

des ausgezeichneten Anwaltes G(ans) in C(elle) 
bedurfte, um die Aufmerksamkeit auf den psy- 
chischeu Zustand des Inquisiten hinzulenken u. 
eine Untersuchung desselben in dieser Beziehung 
za veranlassen — dürfte mit Recht eiuige Verwun- 
derung erregen. 

MIT. Guiachten über die zweifelhafte Zurech- 
nungxjähigkeit eines Melancholischen ; von dem- 
selben. 

Ein SOjäbr. wohlhabender, verheirateter Haus- 
wirtb, Vuter mehrerer Kinder, aus einer Familie stam- 
mend, in der Geisteskrankheiten erblich zu sein 5chie- 
nen, kommt nach dcrSUdt, isst Mittagsbrod u. trinkt 
Bier u. Branntwein, obwohl nur massig, wie immer, 
in einem VYirthshause, ohne sich jedoch in das Gespräch 
der Anwesenden zu misebeu, vielmehr in einem Winkel 
zurückgezogen für sich allein bleibend u. entfernt sich 
dann mit brennender Pfeife; eine Schildwacht, an wel- 
cher er vorübergeht, untersagt ihm das Rauchen; er 
bleibt ruhig stehest u. erwiederti „so arg werde es wohl 
nicht gemeint sein. 4 ' Darauf nimmt ihm die Schild« acht 
die Pfeife aus dem Munde, gieht sie ihm jedoch sogleich 
zurück ; er sliert die Schildwacht einige Augenblicke an 
u. schlägt ihr dann mit der Paust ins Gesicht, dass aus 
Mund u. Nase Blut entströmt, worauf er arretirt wird. 
Im Verhöre weiss er nichts von dem ganzen Vorgange; 
die ferneren Verhöre , Zeugenaussagen u. die vom Ge- 
richtsarzto über seinen psych. Zustand angestellte Un- 
tenttirliung ergeben, dass er an geistiger Stumpfheit, die 
bisweilen last an Blödsinn grenze, leide u. nainentl. pe- 
riodisch in dumpfem Hinbrüten lautlos vor sich hinstarre. 
Sein Habitus ist ganz der eines Melancholischem wie 
seine geistigen Verrichtungen , so sind auch die körper- 
lichen schlaff, trage, ohne Energie; selbst sein Zorn 
bei der Ausübung jenes Verbrechens war langsam, träge. 

Das Gutachten erklärt seinen Zustand für einen 
hohen Grad von Melancholie, der sich dem Stumpf-, 
ja sogar dem Blödsinne nähere; er litt daran schon 
früher u. kounte nur in helleren Perioden Geschäfte 
betreiben ; die von ihm verübte gesetzwidrige 
Handln»™ kann ihm daher nicht zugerechnet wer- 
den, denn alle Psychologen, Gerichtsärzte u. selbst 
alle Gesetzbücher erklären den an Melauchoiie Lei- 
denden Tür unzurechnungsfähig. 

e* c* 

IX. Gutachten über die angebliche Schädlich- 
keit der fPasserßac/wröste; vom Prof. Dr. Ja- 
ge r in Erlangen. In Folge der Beschwerden meh- 
rerer Landgerichte des Baier. Untermainkreises über 
die Schädlichkeit des Flachsrösten» im Wasser, 
wodurch angeblich die Luft u. das Wasser ver- 
dorben u. nainentl. letzteres zum Trinken für Vieh 
u. Menschen, so wie znm Bierbrauen untauglich, 
endlich auch für die Fische schädlich würden — 
forderte die K. Regierung vom Medicinalausschusse 
ein Gutachten: 1) über die Schädlichkeit der Me- 
thode , den Flachs im Wasser zu rösten ; 2) ob 
ein allgemeines Verbot desselben nothwendig er- 
scheine oder es 3) genüge , die Wasserröste nur 
zu beschranken oder es 4) bei der bisher üblicheu 
Art der Wasserröste in saniläts- polizeil. Beziehung 
zu belassen sein möge ? — Das Gutachten zeigt, 
dass jene vermeintlichen Machtheile eutweder nur 
eingebildet oder sehr übertrieben dargestellt seien, 
dass die etwa vorhandenen durch den EinQuss der 
Luft n. die selbsteigne Reinigung des Wassers in 
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seinein ferner» Verlaufe «ehr verringert würden 
oder durch etwaige angeordnete Beschränkungen 
leicht gänzlich beseitigt werden könnten. Luft u. 
Wasser werdeu nicht dadurch verunreinigt u. ver- 
dorben; letzteres verliert seiue Trinkbarkeit night, 
iudem es sich von den ihm etwa beigemischten 
schädliche» oder unreinen Stoffen bald im weitem 
Verlaufe wieder reinigt; da letzteres bei stehenden 
u. sehr langsam u. besonders auf einem mehr er- 
digen Boden Messenden Wassern weniger der Fall 
ist, so dürfte das Wasserrösten in allen Fische ent- 
haltenden oder zur Viehtränke bestimmten stehen- 
den Wasseru u. in (ischreichen Bächen zu verbie- 
ten sein. — Der Vf. theilt vergleiclisweise ein in 
der neuern Zeit über denselben Gegeustaud im 
Namen der Königl. Akademie der Medicin in Pa- 
ris von Robiqiiet ab Berichterstatter einer zu 
diesem Beliufe niedergesetzten Coinmission abge- 
gebenes Gutachten seiuem wesentlichen Inhalte 
nach mit , was mit vorstehendein in der Haupt- 
sache übereinkommt. — Neuerlich iu Vorschlag 
gebrachte weit zweck massigere Methoden, den 
Flachs u. Häuf auf trocknein Wege, ferner durch 
Wasserdämpfe in wenig Augenblicken zu rösten — - 
dürften die Wasserrösle bald ganz eulbehrlich 
machen. 

X. Anzeige neuer , in das Gebiet der Staate- 
arzneikunde einschlagetuler Sclirijlen. Magazin f. 
d. gerichtl. Arzneiwisseuschaft , herausgeg. von 
Dr. C. F. L. Wiidberg u. s. w. II. Bd. 3. u. 4. 
Hfl. Berlin 1833. Eine ziemlich strenge krit. An- 
zeige mit ausführlicher Angabe des Inhalts des 
Wildberg/ Magazins, welche Hrn. Dr. Elsäs- 
ser iu Stuttgart zum Verf. bat. Lipperl. 

72. Jalirbuch der gesammten Staalsarznti- 
künde. Herausgegeb. von Dr. C. F. L. Wild- 
berg, grossberzogl. Mecklb. - Strcl. O.-M.-Rath. 
Bd. 1. H. 3. Lcipz. 1835. Verl. vtm J. J. We- 
ber. 8« S. 146» — Von den polizeilich - med, 
Aufsätzen dieses Heftes gehören 7 oben genann- 
tein Vf. an. Er macht in Nr. 1. auf die Rück- 
sichten aufmerksam , welche bei Errichtung 
„neuer** (wozu ,,n*««r" ? alle werden so nicht 
errichtet) Begrabnisshofe zu nehmen sind; bleibt 
aber dem Thema nicht ganz treu u. spricht auch 
von dem Transporte der Leichen , von Einrich- 
tung der Leichentücher , der Leichenbäuser u. 
s. w. — Iu Nr. 2. legt er den Apolhtkern disj 
Verpflichtung auf, alle eingegangene u. dispen- 
sirle Recepte ordnungsmässig u. sorgfältig copirt 
in ein besonderes Buch einzutragen, welche Ein- 
richtung für den Staat, den Arzt, den Apothe- 
ker u. für den Kranken wesentlichen Nutzen 
habe. Aber wer soll die Kosten tragen? Wo 
z. B. täglich 150 — 200 Recepte dispensirt wer- 
den , da hatte mit der Copienahme derselben ein 
Individuum vollauf zu ihun. Und wer steht für 
die Fehler, welche sich bei solcher ermüdenden 
Arbeit leicht einschleichen ? Vielleicht würde 
derselbe Zweck erreicht, wenn der Apotheker 
alle eingegangene Recepte zurückbehielt u. ei« 
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nach einer gewissen Ordnung aufbewahrte, wo- 
durch zugleich späterer JÖissbrauch mit solchen 
Recepten von Seiten der Besitzer verhütet wer- 
den würde. — In Nr. 3. werden die bekannten 
Nachtheile herausgestellt, welche aus der Ver- 
schiedenheit der Pharmakopoen Deutschlands er* 
wachsen. — In Nr. 5. ergiebt sich die Notwen- 
digkeit bestimmter Gesetze in Betreff des Schlach- 
tens der Kälber. Zu junge geben nicht nur we- 
niger Fleisch, als die reiferen, sondern auch ein 
weniger nahrhaftes , wenn nicht gar eine unge- 
sunde Speise. Auch sollen die Gesetze das Miss- 
handeln u. Aufblasen der Kälber verhüten. — 
in Nr. 6- bringt Vf. mancherlei Gegenstände zur 
Sprache, auf welche die med. Polizei zu sehen 
hat. Strassenp (lasier u. Rinnen z. B. sollen ge- 
reinigt u. zu diesem Zwecke, wenn es an Was- 
ser mangelt, artesische Brunnen angelegt wer- 
den. Die Müller sollen nicht zu weiche Steine 
nehmen u. mit frischgeschärflen nicht gleich mah- 
len, sondern erst schroten, denn es habe sich 
ergeben, dass sich von 2 Mühlsteinen ordinärer 
Art in einem Jahre 2200 Pfd. abreiben , u. dass 
der Mensch, welcher jährl. 6 Scheffel Korn con- 
•uroirt, monatl. £ Pfd. Steinpulver mit geniesse. 
Die Spielsachen für Kinder sollen , wie es in 
Frankreich Sitte ist, ungefärbt verkauft oder ge- 
färbt jedesmal überfirnisst oder lakirt werden. 
Gegen das Erfrieren auf Meisen im strengen Win- 
ter bringt Vf. Poppe's Vorschlag, ein Stück- 
chen Kampher in den Mund zu nehmen, wenn 
der Frost Mattigkeit u. Müdigkeit errege, in An- 
regung u. theilt die Geschichte eines Mannes mit, 
der sich mit diesem Mittel der Gefahr zu erfrie- 
ren wirklich entzog. — In Nr. 7. finden wir 
Vorschläge zur Verbesserung u. Vervollkomm- 
nung der öffentl. Sterbe- u. Geburtslisten, de- 
ren richtige Führung zum Zwecke der med. Sta- 
tistik unerlässlich ist. Neben mehreren zweck- 
mässigen Vorschlägen, welche Vf. in dieser Hin- 
sicht aufgezeichnet hat, will er auch die Zahl 
der Getrauten, der Einwohner, der Aerzte, Chi- 
rurgen, Hebammen u. der Apotheker in solchen 
Listen verzeichnet sehen. — Ebenso beachtens- 
wert ist das, was Vf. in Nr. 8. über das Be- 
dürfnis» der Ammen -Comptoirs sagt, an denen 
es fast überall noch mangelt, wie nothwendig 
sie auch sind. In diesen Anstalten sollen auch 
diejenigen Personen , welche als Kinderwärtei in- 
nen dienen wollen, zuvor untersucht werden, ob 
sie auch die dazu erforderlichen Qualitäten be- 
sitzen. — In Nr. 4. theilt Dr. Heyfelder die 
atlgem. Apotheker -Ordn. des Fürslenih. Hohen- 
zollern- Sigmaringen, nebst der Verordnung, den 
Verkauf giftiger Substanzen von Kaufleuten u. 
Krämern betreffend, mit. — Die folgenden 4 Auf- 
sätze flössen aus der Feder des Advocat Bopp 
zu Darmstadt. In Nr. 9 rügt er mehrere Män- 
gel in der Hinrichtung des Zucht- u. Besserungs- 
hauses zu Marienschloss, u. stellt kürzlich das 
Armenwesen in Mainz dar. Beide Gegenstände 



sind aus der wenig bekannten Zeitschr. von G.W. 
v. Wedekind „Vaterland. Berichte für das 
G rossherzogt h. Hessen" entlehnt. — In Nr. 10 
theilt er ein Ausschreiben der Regierung ebenge- 
nannten Herzogthum*, dieFleiscbscbau betreffend, 
mit. Die strenge Aufsicht auf ein so allgem. u. 
notwendiges Nahrungsmittel, als das Fleisch ist, 
macht der Regierung alle Ehre. — In dem Ho- 
spitale u. Irrenbause Hofheim , von weichein in 
öffenll. Blättern schon manchmal gesprochen wor- 
den, sind in jüngster Zeit wieder Verbesserungen 
vorgenommen worden , deren Vf. in Nr. 1 1 ge- 
denkt ; alsdann giebt er den Bestand dieser Anstalt 
von 1831 — 1834 an. — In Nr. 12 theilt er den, 
vom Dr. Ritgen auf dem Landtage 1835 ge- 
machten Antrag für die Verbesserung der Vac- 
cination u. gegen die Verbreitung des Menschen- 
blattergiftes mit. Genannter Arzt zählt die Feh- 
ler auf, welche bei der Vaccination so häufig be? 
gangen werden u. durch welche die Schutzkraft 
beeinträchtigt wird, u. thut dann Vorschläge zur 
Abhülfe solches Uebelstsndes. Dieser Aufsatz, 
dessen Fortsetzung versprochen wird, verdient 
die Aufmerksamkeit u. Beachtung aller Regierun- 
gen. — Die 2. Abtheil, dieses Heftes, die ge- 
richtl..med. Auf »ätze, eröffnet Prof. J. B. F r i e d- 
reich mit einein Auszuge aus J. Kitka's 
(Actuar der Österreich. Hofcomrniss. in Juslizge- 
setzsachen) Arbeit: über die Zurechnungsfähigkeit 
jugendlicher Personen auf dem Gebiete des Cri- 
minalrechls mit Rücksicht auf deren Alter (S. Ar- 
ohiv des Criminalr. 1834. H. 1.). Obgleich Vf. 
die Unmöglichkeit einsieht, eine für alle Fälle 
passende gesetzliche Bestimmung zu geben , in 
welchem Alter die Zurechnungsfuhigkeit begin- 
nen solle, so will er letztere dennoch an ein be- 
stimmtes Alter knüpfen, in welchem jeder Staats- 
bürger, der körperlich u. geistig gesund ist, zum 
Bewusstsein der Sti afbarkeit seiner Handlungen 
gelangt sein kann. Denn wolle man die Zurech- 
nnngsfähigkeil statt dessen von der individuellen 
Ausbildung u. den Einsichten des Thäters abhän- 
gig machen, so dürfe (die angegebenen Gründe 
sind nicht haltbar) dieser Ausspruch dem Arzte 
nicht allein überlassen werden , sondern müsse 
gleichzeitig dem Criminalrichter zukommen. Wenn 
nun beide Behörden in ihren Ansichten nicht ei- 
nig wären , was alsdann macheu ? Auf diese 
Frage gehört keine Antwort; denn es liegt zu 
sehr am Tage, dass Vf. Unrecht hat. — Die fol- 
genden 9 Aufsätze sind von Wildberg u. gröss- 
tenteils Obductionsberichte u. Gutachten, wo- 
von wir nur Einige« mitzuteilen haben. 

Bei einen Menschen , dessen Leben durch Verdur- 
sten endet (Nr. 3), reiben sich die Magenwände anein- 
ander, die Säfte werden dick, scharf u. verderben bald 
ganz u. gar. I« Magen u. in den kleinen Gedärmen 
entsteht Schmerz, Entzündung u. ein unerträglicher Ner- 
venreiz, der sich allmälig allgemein verbreitet u. aafs 
Gehirn fortgepflanzt wird. Nun folgt auch bald Seelen- 
zerrüttong u. der Tod tritt rasch u. achreck lieb ein. Die 
Verweannc tritt schnell ein . im Munde findet man scor- 
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but. Geschwüre, die Zunge u. Mundhöhle ungemein trok- 
ken , so auch den Bauchfellsack, den Magen u. die dün- 
nen Gedärme entzündet u. eine klebrige Feuchtigkeit in 
diesen Tbeilen; die Harnblase leer, zusammengezogen 
u. entzündet; den Mastdarm mit trocknen» Rothe ange- 
füllt; die Gallenblase klein u. mit dicker Galle g-fullt; 
im Herzen dickes, schwarzes Blut, ebenso die Gelasse 
im Kopfe, u. auch wohl die Gehirnhäute entzündet. — 
Das Gesicht einer im Schwrfeldampfe erstickten Frau 
von 36 J. (Nr. 5) fand man aufgetrieben u. rotbblaü, 
die Augen saftvoll u. hervorgetrieben , die' Gesichtszüge 
verzerrt, die Lippen blau, die Zahne fest an einander ge- 
schlossen ; vor dein Munde u. der Nase blutigen Schaum ; 
der ganze Körper kalt u. steif, die Arme gebogen, die 
Hände fest geballt, die Küsse gestreckt; den ganzen 
Leib mit vielen blaurotben u. blauschwarzen Flecken 
verschiedener Grösse gezeichnet; vor u. in der Vagina 
blutigen 8chlcim. Die Diploe des Cranium war sehr 
blutreich, die Gefässe der Dura mater stark mit Ulut ge- 
füllt; beim Zerschneiden des Gehirns sah man viele Blut- 
punkte , in den Ventrikeln rothe Flüssigkeit , das Ader- 
geflecht daselbst u. die Gefässe basis cranii sehr blut- 
reich. Die ausgedehnten Lungen waren von dunkler, 
blaubrauner Farbe mit breiten rothen Flecken, u. beim 
Einschneiden in dieselben ergoss sich viel schwarzes 
schaumiges Blut , welches sich auch in der Luftröhre 
vorfand. Magen u. dünne Gedärme waren von Luft aus- 
gedehnt, allenthalben entzündet u. mit dunklem missfar- 
bigen Schleime gelullt. In der Leber war viel dunke- 
les Blut, in der Gallenblase viel dicke Galle; in der 
Milz u. den grossen Gefiaeen der Bauchhöhle sehr viel 
Blut. Der Erstickungstod durch Schwefeldampf unter- 
scheidet sich also wesentlich von dem durch Kohlen- 
dampf. — Bei einer erhenkt gefundenen Frau (Nr. 7) 
entstand der Verdacht, dass sie auf andre Weine um- 
gebracht u. dann erhenkt worden sei. Nun fanden sich 
weder an noch in dem Leichname Merkmale eines er- 
folgten Blutschlagflusscs oder einer Brstickung (die ge- 
wöhnlichsten Todesarten Brbenkter) ; aber dennoch war 
der Tod durch Erhenken erfolgt, indem der Abgang 
von Koth u. Harn die Nervenlähmung bewies, welche so 
oft Folge des Erhenkens ist. 

In Nr. 8. rügt Vf., dass die Gerichte sich da» 
mit begnügen, zu wissen, dass der Gemissban- 
delte oder Verletzte anscheinend genesen, u. sich 
um zurückbleibende Damna remanenlia nicht wei- 
ter bekümmere. Auch in der gerichtlichen Arz,nei- 
-wissenschaft ist dieses Cap. nicht genug hervorge- 
hoben. Vf. theilt die Geschichte eine« Bedienten 
mit , der 2 J. nach von seinem Herrn erlittener 
Misshandlung u. nach einer scheinbaren Genesung 
starb u., wie sich ergab, an den Folgen jener 
Misshandlung. — In Nr. 9. erörtert Vf. die zur 
Erbfähigkeit eines Neugebomeii gesetzlich erfor- 
derlichen Punkte. Der geriebt I. Arzt hat hier 
zu untersuchen, 1) ob das Kind rechtmässig; 2) 
ob es völlig zur Welt gebracht ist; 8) ob es den 
Charakter der Menschheit an sieh tragt; 4) ob 
es lebend geboren wurde , u. 5) ob es lebensfähig 
ist. — In Nr. 10 greift Vf. einige Punkte daa 
Henke 'sehen Lebrb. an, um die Erforderlich- 
keit der Bestimmung der Verhältnisse des Zusam- 
menhanges der an einem Leichnam angetroffenen 
Verletzung mit dem erfolgten Tode zur vollstän- 
digen Entwicklung des Thatbestandes zu erwei- 
sen. — Die 3* Abtheilung liefert poliseil. • med. 
Mitcellen , aus anderen Schriften u. Zeitungen 
entlehnt. f^oigt. 
73. Uebenicht der Arbeiten u. Feränderun- 



gen der echleeischen GetelUchaft für vaterländi- 
sche Cultttr im J. 1884. Zur Kenntnissnah me 
für sämmtliche einheimische u. auswärtige wirk- 
liche Herren Mitglieder der genannten Gesell- 
schaft. Breslau 1835, gedr. bei Gross, Barth u. 
Comp. 143 S. gr. 4. 

Nach dem allgemeinen Berichte des ersten 
Generalsecretairs, geb. Med. — R. Dr. Wandt, 
wurden im J. 1834 6 allgem. Sitzungen mit 10 
Vorträgen gehalten, worunter einer von Wen d t 
selbst: über Leichen - u. Rettungshüuser. Mit 
fJebergehung der Arbeiten der verschiedenen na. 
turwissensch. Sectionen, so wie der ökonomischen, 
pädagogischen, historischen, antiquarischen, tech- 
nischen u. musikalischen, mag hier nur der me- 
dicinischen gedacht werden, welche 12 Versamm- 
lungen mit 26 Vorträgen u. einer nicht geringen 
Menge einzelner Mittheilungen hielt , worüber 
deren Secretair , Dr. Bork heim, Bericht ab- 
atatteL 

Dr. Chr. Schmidt aus Philadelphia theilte 
mehrere von ihm gemachte, die Heilart durch 
den mineral. Magnetismus beireffende Beobach- 
tungen mit. Im stricten Sinne genannte Neural- 
gien, aber auch andere mehr oder weniger mate- 
rielle Krankheiten, als: Rheumatismus, Gicht, 
Hämorrhoiden, gestörte oder alienirte Se- u. 
Excretionen , Ausschläge, Flechten u. s. w., kön- 
nen durch ihn entweder gründlich gehoben oder 
doch wesentlich erleichtert werden , seine An- 
wendung erfordert wenig Zeit u. Kunstfertigkeit. 

Prof. Dr. Henschel: über den Charakter 

der Medicin bei den ältesten Völkern der Vor- 
welt. Nicht aus thier. Bedürfnissen , sondern 
aus der Religion, mithin dem Glauben selbst, ist 
das Streben zum physischen Heile nach dem Vf. 
hervorgegangen. Bei der Entwicklung eines Sy- 
stems von religiösen Ansichten, die in einem nicht 
nur streng genetischen , sondern auch zeillich 
successiven Zusammenhange mit einander stehen 
u. auf die Urgeschichte der Medicin von mehr 
oder minder wesentlichem, constiluirendem Ein- 
Russe sind , fand er drei unterschiedene Grund- 
formen: 1) die mystische (altisraelit.) Medicin; 
hier ist Gott ein Geist des Geistes u. die Krankh. 
eine Sünde; 2) die magische (altsabäische) Me- 
dicin ; hier wird die Krankh. als ein unverschul- 
detes , durch einen Bund mit Gott zu besiegen- 
des Uebel angesehen; 3) die hieratische Medicin; 
Gott wird als Allgeist gedacht. — Dr. Zern p- 
liu: einige Bruchstücke aus der Geschichte der 
schlesischen Mineralquellen. — Dr. Koschate: 
über nalürl Bewerkslelligung desGeburtsgeschäfts, 
durch Beispiele erläutert. — Dr. Deckart: 
über die Wirksamkeit des Mutterkorns, als ei- 
nes , die Geburtswehen erregenden u. befördern- 
den Mittels, nebst Auführung eigner, darauf be- 
züglicher Erfahrungen. (Er zieht diess Mittel dem 
Zunmtu. Borax vor.) — Dr. Borkheim: von 
den verschiedeneu Formen der als Excretiones 
vicariae der Hämorrhoiden zu betrachtenden Blu- 
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langen auf ungewohnt. Wegen. (Beigegeben ein 
Fall von vicariretider ßlulung durch eine Zehe.) 

— ßegimeutsarzt Dr. Knispel: über das bei 
Behandlung der Syphilitischen u. Krätzigen von 
ihm beobachtete Verfahren. (Die Behandlung der 
Syphilis ohne Quecksilber gelang unter 5 Fällen 
nur bei zweien ; Waschungen mit Chlorkalkwas- 
aer gegen Scabies sind weniger schmutzig u. un- 
angenehm als die sonst üblichen Mittel , haben 
aber den überwiegendem Machlheil für die Brust, 
der durch sie entstehenden Excoiiationcn nicht 
zu gedenken. Er ist daher zur frühem Behand- 
lungsweise zurückgekehrt.) — Dr. Borkbeiin: 
Beobachtung eines todtlich verlaufenen Falles von 
Mola bydalidosa. — Geb. - B. Dr. Wend t: Ei- 
niges über den Erfolg sogenannter homöopathi- 
scher Kuren. (Schenkt den winzigen Dosen kei- 
nen Glauben, hat aber bei einigen Kranken Kxtr. 
nuc. vom. et veratri zu pr. p. d. angewendet, 
wo es sich vollkommen indifferent zeigte; wo es 
«in gutes Ende nahm, schreibt er es der Selbst- 
hülfe der Natur zu; in anderen Fällen schien ihm 
die homöopathisch zu strenge Diät von dem Ver- 
dachte der Schuld am schlimmen Ausgange nicht 
frei zu sein.) — Med.-B. Dr. Ebers: Bemer- 
kungen über die Krankheiten des Frühjahrs 1834. 

— Prof. Dr. Henschel: Bemerkung über den 
Moscus caragheen. — Prof. Dr. See r ig: Bericht 
über die Klinik der med.- chir. Lehranstalt. — 
Prof. Dr. Barkow: Vorzeigung einer über 15 
Pfd. schweren menschl. Miere u. der Milz einer 
sehe allen Frau, die in zwei theils T.erknöcherte, 
grösstenteils Scrophelmaterie enthaltende Bälge 
umgewandelt war. — Prof. Dr. Göppert: über 
einige seltnere, exotische officinelle Gewächse. 

— Dr. Preis s: über den Einfluss kosmisch - 
tellurischer Verhältnisse auf das Entstehen u. den 
Wechsel der Systeme u. Methoden in der prakt. 
Med* ein. (Jene Veränderungen modificiien näm- 
lich die Krankheitsformen u. somit die Behand- 
lungsweise u. Grundsätze ) — Geh. - B. Dr. 
Wendl: ßaeahout des Arabes, eine in Paris be- 
reitete Mehlarl , bei sehr schwacher Verdauung 
statt Kaffee u. Chocolade empfohlen. — Dr. Lü> 
dicke: Fall einer Blutgeschwulst im S roina- 
num. — Dr. Krauss zeigt ein Fetlkind, ein 
24 Wochen alles Mädchen mit auffallend starken 
Brüsten vor. — Prof. Dr. Barchow: drei 
Schädel mit Brcscbet's Venenfurchen der Di- 
ploe; einen wahren Polypen in der linken Herz- 
kammer; das Präparat einer Molen - Schwanger- 
schaft in der rechten Tuba u. sprach sein Beden- 
ken gegen die von Heim empfohlene Ex&tirpa- 
tion der Tuba aus. — Dr. Grötzner: über das 
kalte Wasser in seiner therapeut. Anwendung. 
(Gegen Entzündungen , Krämpfe , Scropheln u. 
andere in lyrnphat. Stockungen gegründete Krank- 
beitszustände. ) — Dr. Krauss: Beitrag zur 
Diagnostik der idiopalh. Herzkrankheiten. — 
Med. - B. Dr. Ebers empfahl die Verati iusalbe 
gegen Wassersucht , Gicht u. Rheutnalalgien. — 



Dr. Barchard: über krankhafte Stricluren 
der Nabelschnur, als eine, obgleich selten vor- 
kommende Todesursache der Leibesfrucht des 
Menschen. — Dr. Krauss: Notizen über die 
siamesischen Jünglinge. — Derselbe zeigt ein 
nach seiner Angsbe gefertigtes Instrument (Taster- 
cirkel) vor, dessen man sich bei forens. Sectio- 
neu u. aualom. Demonstrationen bedienen könne, 
um den Umfang, die Tiefe, Länge u. Breite in- 
nerer Höhlen zumessen. 

Die Anzeige der naturwissenscbafll. Vortrage 
muss, obschon einige in näherer Beziehung zur 
Medicin stehen, doch aus Bücksicht auf den 
Raum dieser Blätter wegbleiben. 

Die Sammlungen der Gesellschaft sind im J. 
1834 um 212 Druckschriften, nebst einigen Na- 
tui gegenständen, Zeichnungen u. dgl. vermehrt 
worden. Klose. 

74. Traiti cliniqne des maladies du cueur, 
precidh de recherches nouvelles sur V anatomu 
et la plnsiolugie de cet orgaite , per J. Bouil- 
laud, avec des planches gravees. Paris 1835, 
Tome II. 632 P. (2 Tom. 15 Fr.) — Dieser 
Band beginnt mit derEndocardilis oder Entzündung 
der imjerii Haut des Herzens u. des fibrösen Ge- 
bildes der Klappen, welcher der Vf. 253 S. ge- 
widmet hat. Baillie, Bums u. Laennec 
erwähnen in ihren Schriften schon diese Krankh., 
die beiden ersten aber nur kurz u. ungenügend, 
u. was Laennec darüber sagt, kann auch nicht 
als befriedigend angesehen werden. Zunächst 
thcilt der Vf. 55 Kranken - u. Sectionsgeschichleu 
mit, die er, wie beider Herzbeutelentzündung, 
nach denselben 3 Kategorien zusammengestellt hat, 
welche bei der Pericardtlis schon Erwähnung fan- 
den , daher wir hier nicht mehr auf sie zurück- 
kommen. Die Krankengeschichten haben nicht 
durchgängig den Grad der Vollständigkeit , wel- 
che die Wichtigkeit des Gegenstandes wüuschens- 
werth gemacht hätte. 

Wie bei der Herzbeutelentzündung, so beginnt 
auch hier der Vf. durch Angabe des Leichenbe- 
funds in der Periode der Congestion , der Erwei- 
chung, der Vcrschwärung u. der Eiterung. Das 
Endocardion fand B. mit einer lebhaften Rothe 
überzogen, die verschiedene Schattirungen zeigte 
u. bald uligemein, bald partiell u. auf den Klap- 
pen immer am stärksten ausgesprochen war, fer- 
ner verdickt u. zwar auch am meisten auf den 
Klappen , sellener wirklieb erweicht oder mit 
Geschwüren bedeckt. Hin u. wieder bemerkte 
er Spuren von Eiter, von Pseudomembranen u. 
von Gangrän , immer pseudopolypöse Concre- 
mente in den Herzhöhlen. In der 2. Periode der 
Krankh., d. I). in der Periode der Ausschwilzung 
u. fibrösen Bildungen, finden sich zellig- Gbröse 
Adhärenzen oder fibröse u. aero- fibröse Lagen, 
besonders an deu freien Bändern der Klappen, 
seltener auf den Wänden der Vorkammern und 
Kammern. Diese sind entweder albuminös-Gbros 
oder warzenähnlich, im ersten Falle weich, leicht 
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su zerdrücken o. leicht abzutrennen, grauweiss 
oder gelblichweiss u. mit einer rolben Farbe ge- 
mischt, im letzten Falle dagegen bornartig, den 
syphilit. Condylomen nicht unähnlich , u. mit 
Verhärtungen der Klappen complicirt. Ihre Zahl 
u. Grösse ist verschieden , immer aber von der 
Art, dass d e HcrzölTuungen mehr oder weniger 
durch sie verkleinert u. die Bewegungen dieser 
Organe dadurch beschränkt werden. In der 3. 
Periode der Krankh., d. h. in der Periode der 
knorpeligen , knochenartigen oder kalkartigen 
Verhärtung des Endocardion, in specie der Klap- 
pen mit u. ohne Verengerungen der Herzöffuun- 
gen, beobachtete B. bald linsengrosae, bald aber 
beträchtlichere Massen auf dem Endocardion, die 
Klappen häufig ganz verknöchert oder verknor- 
pelt, oft aber auch nur stellenweise in dieser Art 
desorganisirt u. stellenweise vollkommen gesund. 
Im letzten Folie sind sie noch einizermassen be- 
weglich, im ersten dagegen durchaus unbeweg- 
lich. Der Vf. sah sie auch zusammengerollt, 
durchbohrt, zerrissen, einmal sogar fast völlig 
losgetreunt. Zuweilen sind auch die Fleischmas- 
sen des Herzens theilweise verhärtet , die Ilerz- 
öffnunijcn immer mehr oder weniger verengert, 
dabei bald ruud, bald oval u. elliptisch, bald lung- 
lich - schmal. 

Die Erscheinungen in der 1. Periode der 
Krankh. schildert B. in folgender Weise: Schmerz 
tritt nur ein bei Complicalion mit Pericardilis u. 
Lungenentzündung, statt dessen klagen die Kran- 
ken über ein beklemmendes Gefühl im Präcoi dium, 
welches zuweilen gewölbt u. durch die Herz- 
schläge erschüttert erscheint. Die Percussion 

'bringt hier einen matten Ton auf einem Räume von 
4 — 16 Quadratxoll hervor, die Auscultation er- 
gebt ein Blasebalggeräusch , dessen Stärke mit 
der Stärke der Heizschläge gleichen Schritt hält, 
ferner ein mit der Systole ventriculorum isochron, 
metallisches Tönen. Der Rhythmus der Herz- 
schläge ist verändert, ihre Zahl in der Minute 
ist nicht seilen 140 bis 160, in welchem Falle 
sie auch wohl aussetzen u. unregelmäßig werden. 
Dass ein solcher Zustaud ohne Fieberreaclion soll 
bestehen können, wie der Vf. S. 206 u. 207 be- 

- hauptet, ist nicht anzunehmen, u. scheint zu 
beweisen, dass der Vf. einen ganz eigenlhüml. 
Begriff von Fieberreaction haben muss. Nicht 
immer findet Uebereinstimmung zwischen den 
Schlägen der Armarterien u. denen des Herzens 
statt. Dabei ist das Gesicht nebst den Händen 
livid u. geschwollen , u. zuletzt pflegen beide 
in einen anasarcaäbnlichen Zustand zu versin- 
ken. Hierzu gesellt sich Dyspnoe,. Irrereden. — 
In der 2. u. 3. Periode der Krankh. schliesst der 
Vf. auf Verhärtung der Klappen mit Verengerung 
der Herzöfluungen aus folgenden Symptomen : 
unregelpiässige, bebende Herzbewegungen, mat- 
ter Ton bei der Percussion, Blasebalg-, Raspel- u. 
Sägegeräusch , das bald kurz n. slossweise , bald 
langsam u. ziehend ist, zuweilen pfeifendes Ge- 



räusch, Gefühl von Schwere in der Herzgegend, 
Ohnmächten, unregelmässiger Arterienschlag, va- 
ricöse Auftreibungeu der Jugularvenen u. V«- 
nenpulsationen , Anschwellung u. livide Farbe 
dea Gesichts, nameutl. der Lippen, passive Ve- 
nenblutungen, asthmat. Zufalle, grosse Unruhe. 
Im Allgemeinen fand B. das Blasebalg-, Raspel- 
u. Sägegeräusch am stärksten ausgesprochen au 
dem Punkte des Praecordii, weicherden verenger- 
ten Oeffnungen entsprach , dennoch gesteht er 
die Möglichkeit einer Täuschung ein , u. verweist 
hierbei sehr auf die Beschaffenheit des Pulses, 
welchen er unregelmässiger u. kleiner bei einfa- 
cher Verengerung dea Orificium aorticum, als bei 
Verengerung des Orific. atrio - ventric. siuistrum 
beobachtete. Die weit selteneren Verengerungen 
der rechten Herzöffnungen zu erkennen, halt B. 
für sehr schwierig; für nicht weniger schwierig 
die Diagnose der Verdickung u. Verhärtung der 
iunern Haut des Herzens u. der Klappen , ohne 
Verengerung der Herzöffnungen u. Herzhöhlen. 
Bei der Adhärenz der Klappen der Orificia atrio- 
ventric. mit den Herzwänden ist nach B. das 111a- 
scbalggeräusch mehr breit, weniger trocken u. 
raspelarlig , der Herzschlag weniger ungleich, 
der Puls weniger klein, die Erslickungszufälle 
geringer, als bei einer Verengerung. Die Unter- 
scheidung der Auswüchse an den Klappen von 
der einfachen Verengerung hält B. für unmöglich. 

Der Vf. nimmt eine idiopalh. u. symptomat. 
Endocardilis an , indem sie sich leicht (?) zur 
Lungenentzündung, zur Phlebitis u. Arthritis ge- 
selle. Sehr häufig sah er sie mit der Pericardi- 
tis complicirt bei acut. Rheumatismus auftreten. 
Einen besonders heftigen u. schnellen Verlauf der 
Krankh. beobachtete er bei vollblütigen Perso- 
nen, welche nach einer heftigen Erkältung den 
rasch unterdrückten Sch weiss durch d«n Genuas 
von Spiriluosis wieder hervorrufen wollten. Un- 
ter einer rationellen Behandlung sah er die Gene- 
sung mit dem achten Tage eintreten. Die Pro- 
gnose u. die Behandlung stellt er im Ganzen wie 
bei der Pericardilis. Sonderbarer Weise empfiehlt 
er den rothen Fingerhut per melhod. endermati- 
cam, von dessen Nutzen, so lange noch Entzün- 
dung da ist, wir uns nicht überzeugt halten kön- 
nen. Schliesslich theilt B. noch eine Anzahl 
Fälle mit, wo es ihm gelang, die Kranken her- 
zustellen. 

Die Carditis oder Entzündung des Muskel- 
gewebes u. dt* dazwiscJien liegenden Zellgewebe? 
im Herzen, Nach einein zu lang ausgedehnten 
Ausfall gegen Laennec beschreibt B. eine An- 
zahl Fälle, wo der Ausgang der Krankh. Erwei- 
chung u. Eiterung war, sodann solche, wo der 
Ausgang lilceration, Perforation u. Ruptur der 
Wände des Herzens, der Sepia ventriculorum et 
srtriorum , der Klappen u. s. w. war; hiernächst 
Beispiele von Cardiiis ulcerata mit Bildung einet 
aneurysmat. Sackes, an welcher Krankh. bekannt- 
lich Talma eterb, dessen Seclionsbefund hier 
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mitgetbeilt wird. Den Beschluas machen Beob- 
achtungen von Herzentzündung mit Ausgang in 
Verhärtung, welche gewiss selten vorkommen. 
Eine reine Herzentzündung ohne gleichzeitige Pe- 
ri- u. Endocarditis gesteht der Vf. selbst, niemals 
beobachtet zu haben. 

Die anatomischen Zeichen der Hersentzün- 
dung mit Ausgang in Erweichung, Eiterung u. 
Abscessbildung , welche Jf, nur als verschiedene 
Grade eines u. desselben Zustandes ansieht. Er 
nimmt eine rothe, weisse u. gelbe Erweichung an, 
das Gebilde des Herzeus hat seine Festigkeit ver- 
loren u. zerreisst sich leicht. Bei der rothen Er- 
weichung ist die Muskelsubstanz rolh, braun, 
violet u. das Zwisehenzellgewebe injicirt , das 
Blut wie Weinhefe u. wahrscheinlich eine Mi- 
schung von Blut u. schlechtem Eiter. Bei der 
weissen Erweichung ist die Injeetion u. Rothe 
weniger ausgesprochen u. wirklicher Eiter vor- 
handen , so daes sie als ein höherer Grad der ro- 
theu Erweichung erscheint. Die gelbe Erwei- 
chung ist nach B. als das Resultat einer chron. 
Carditis anzusehen. Der Eiter bietet in Bezug 
auf Qualität u. Quantität manche Verschiedenheit, 
u. ist bald zwischen den Muskelbündeln des Her- 
zens , bald in einem vollkommnen Abscess abge- 
lagert. — Den Ulcerationen des Herzmuskels 
gehen immer Erosionen des Endocardion vorher. 
B. ist der Meinung, dass sie vorzugsweise im 
linken Ventrikel vorkommen. Ein aneurysmat. 
Sack bildet sich hier , wie bei einem Aneurysma 
eines Arterienstammea , erreicht bald die Grösse 
einer Nuss, bald aber auch die eines Eies, u. geht 
gewöhnlich Verwachsungen mit dem Herzbeutel 
ein. Perforationen des Herzens sind entweder 
das Resultat eines reinen einfachen Geschwürs 
oder eines Geschwürs mit einem aneurysmat. 
Sacke u. entstehen dann häufig in Folge von Rup- 
tur. Die Verhärtung des Herzens zeigt verschie- 
dene Grade, indem sie bald fibrös u. tendinöa, 
bald knorpelartig , bald speckartig u. scirrhös, 
bald hornartig, bald einer Cocusnuss ähnlich er- 
scheint. Bald sind die Vorkammern, bald die 
Kammern, bald die Scheidewände verhärtet. Be- 
stimmte cbarakterist. Merkmale der Carditis auf- 
zufinden , ist bisher dem Vf. nicht gelungen , so 
wie ihm überhaupt ja, wie schon bemerkt wurde, 
diese Krankh. nie rein, sondern nur in Gemein- 
schaft mit Endo - u. Pericarditis vorgekommen. 
Aber indem der Vf. dieses zugeben muss, gesteht 
er ein, dass es widersinnig ist, die Endocarditis 
von der Cardiiis trennen zu wollen , welche dem 
gemäss für B. nach seinen ausgesprochenen Grund- 
ansichleo gar nicht existirt u. daher auch mit 
der Endocarditis zusammenfallt , von welcher 
die wirkliebe Carditis nur als eine höhere Potenz 
angesehen werden kann. — Die Aetiologie u. 
Therapie der Carditis sind in 14 Zeilen abgefer- 
tigt, wie? bedarf nicht gesagt zu werden. Eine 
Entzündung des Fettgebildes, des Herzens hat der 
Vf. niemals zu beobachten Gelegenheit gehabt. 



Er wirft die Frage auf, ob die knorpelarti- 
gen, knochenartigen u. kalkartigen Produclionen 
des Herzens ohne vorhergegangene Entzündung 
entstehen können? u. beantwortet sie dahin, dass 
sie bei jungen Leuten immer, bei alten häufig 
das Resultat einer vorangegangenen Entzündung 
seien. 

Von Cancer cordis führt B. 14 Fälle an, vou 
welchen ihm aber nur 2 eigentümlich, die übri- 
gen aus anderen Schriften entlehnt sind, u. schliefst 
damit, dass diese Fälle zu keinen bestimmten Fol- 
gerungen über die Natur dieses Uebels berechti- 
gen. In ähnlicher Weise äussert er sich über die 
Uydaliden - u. Tuberkelbildung des Herzens, 
welche er selbst nie beobachtete , sondern nur 
aus den Beobachtungen Anderer kennt. 

Ein Oedem des Herzens als Folge einer vor- 
angegangenen Entzündung hatte der Vf. niemals 
beobachtet. Die active Herzbeutelwassersucht 
sah er nach Entzündungen des Pericardium ent- 
stehen. Er fand 6 Uuz. bis 3 Pfd. Flüssigkeil im 
Herzbeutel (Cor vi aar t sogar einmal 8Pfd ), bslJ 
von wasserheller, bald gelblichter, grünlichter, 
röthlichler u. selbst schwärzlichter Farbe , den 
Herzbeutel häufig verdickt, das Herz zuweilen 
in einem Zustande von Atrophie. Die Diagnose 
des Hydropericardii halt er mit Hülfe des Stetho- 
skops, der Percussion u. der Besichtigung der 
Brust fur nicht zu schwierig (??). Was er über 
die Behandlung sagt , kann nicht befriedigen. 
Rücksichtlich der Hypertrophie der Muakelsub- 
slanz des Herzens unterscheidet B. mit Bert in 
drei Classen: die einfache Jf., wo neben der hy- 
pertroph. Beschaffenheit der Wände einer oder 
mehrerer Herzhöhlen diese noch ihre normale 
Weite haben j die excentrische JJ., wo neben der 
Hypertrophie der Herzwände die Höhlen erwei- 
tert sind (Aneurysma activum Corvisart); die 
concentrische IL mit Verengerung der Herzhöh- 
len. Die erste Form ist das Resultat einer chron. 
Peri- u. Endocarditis. Die Hypertrophie im All- 
gemeinen erstreckt sich bald auf eine Hohle, bald 
auf mehrere, in welchem Falle er sie Hypertro- 
phia multiplex seu generalis (?) netint. Es wer 
den 21 Fälle von den verschiedenen Formen der 
Hypertrophie aufgeführt. Die excentrische ist 
die häufigste, die einfache die seltenste, beson- 
ders in der rechten Herzkammer, die concentri- 
sche steht rücksicbllich der Häufigkeit zwischen 
den beiden oben genannten u. wird vorzugsweise 
u. in einem höhern Grade an den Wanden der 
rechten Kaminer wahrgenommen. Die Grosse 
der Herzhöhlen in diesen Zuständen ist sehr ver- 
schieden , u. erreichte zuweilen den Umfang ei- 
nes Gänseeies. Das Gewicht variirt zwischen 12 
u. 22 Unzen, die Dicke der Wände der linken 
Kammer zwischen 7 — 14'", der rechten zwi- 
schen S — 16"', der Umfang der Basis cordis be- 
trug zuweilen 12" u. darüber, der Längendurch- 
messer des Herzens 5" u. der quere 8". Der 
Umfang des ganzen Herzens war einigemal wie 
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eine dreifache Mannesfamt u. noch grösser. In Anstrengungen des Geistes n. des Körpers, rei- 
Folge dieser Vergröeserung erfährt da« Herz auch zende Nahrungsmittel, endlich alle die Momente, 
manche Veränderungen in Bezug auf Form, Lage, welche eine Herzbeutelentzündung u. Endocardi- 
Bichtung. So fand der Vf., dass ein hypertro- Iis hervorrufen können. Auch stimmt er darin 
phischer rechter Ventrikel unter den linken sinkt, mit Anderen überein, dasa dieses Leiden sich fast 
dass eine bedeutende Hypertrophia septi ventri- immer langsam entwickelt. Bücksichtlich der 
culoruin eine Verminderung der rechten Herzhöhle Behandlung, die B. empfiehlt, wäre nichts zu 
zur Folge hat, dass bei der einfachen u. aneu- bemerken, wenn er nicht mit zu grosser Vor- 
rysraat. Hypertrophie die Herzwände von unten liebe für die Anwendung des rothen Fingerhute 
nach oben hin sich verdicken , indess bei der per melhod. endermaticam sich ausspräche. Bef. 
concentrischen Form in derBegel die Herzwände wandte mit entschiedenem Nutzen den Spargel- 
gleichartig verdickt sind. syrup an , der bei einer strengen Diät u. Lebene- 
Bei der einfachen Hypertrophie ist die Mus- weise indessen lange fortgesetzt werden will, wenn 
kelsubstanz des Herzens lebhafter rolh als im er Nutzen schaffen soll. 

natürl. Zustande u. dabei auffallend fest. Oft Die Alropkia cordis zieht eine bedeutende 
besteht sie neben anderen Abnormitäten, u. zwar Gewichtsverminderung dieses Organs nach sich, 
besonders neben denen, welche die Folgen von Der Vf. unterscheidet drei Formen : eine einfache t 
Herzbeutelentzündung u. Endocarditis zu sein eine excenirUche u. concentriseke Atrophie, wel— 
pflegen. Als Symptome der Herzhypertrophie che man an den entgegengesetzten Zufällen er- 
nennt B. die ununterbrochene Zunahme der Herz- kennt, die die Hypertrophie begleiten. Der Vf. 
achläge u. ihre grössere Ausdehnung, Zunahme bespricht hierauf die passive Herzbeutelwaaser- 
des malten Tons im Präcordium, grössere Wöl- sucht, zu deren .Behandlung er ausser den urin- 
bung der Brust über dem Herzen, keine vermehrte treibenden und abführenden Mitteln auch <*//- 
Frequenz. Eiu Blasebalggeräusch begleitet nie- gemeine Blutentziehungen sonderbarerweise vor- 
mals eine reine Hypertrophie, wo ein solches schlägt, erzählt einen Fall von Hydrops pericar- 
aich findet, da ist gewiss eine Complication vor- dii saccatus u. erwähnt das Haematopericardium, 
banden. Ebenso klagen über eine schmerzhafte Pneumatopericardium u. Hydro -pneumato-peri- 
Empfindung in der Magengrube nur solche Kran- cardium , worüber ihm eigene Erfahrungen zu 
ke, bei welchen die Hypertrophie einen hohen fehlen scheinen. 

Grad erreicht bat. Den Arterienschlag fand B. Die Nervenkrankheiten des Herzens theilt B. 

bei der einfachen u. excentrischen Hypertrophie in Hyperdynamien , Adynamien u. Ataxodyna- 

stark, voll, zitternd u. unregelmässig, bei der con- mien, welche letzte in die erste oder zweite Gasse 

cenlrischen stark n. zitternd, oder auch gleichsam gehörend ganz unstatthaft erscheinen. Nervöses 

deprimirt. Passive Con^estionen entstehen nur Herzklopfen wird am häufigsten bei Nostalgie, 

bei Complicationen der Hypertrophie mit anderen Chlorosis, reiner Bheumatalgie (bei Onanisten u. 

Leiden. In diesem Falle u. bei einem hohen Grade Hysterischen; Bef.) beobachtet. Noch erwähnt er 

von Hypertrophie nimmt auch das Alhmungsge- kurz der Herzneuralgien, der Herzkrämpfe mit 

achäftTheil. Die eben erwähnten Zufalle begleiten Blasebalggeräuscheu («reiche Laennecbeobacb- 

namentl. die Hypertrophie der Herzkammern, tet haben will, während Boui 11 au d sie als auf 

Leidet die linke Herzkammer, so nimmt man sie Täuschungen beruhend betrachtet), endlich der 

vorzugsweise unter den Knorpeln der 5-, 6., 7. u. nervösen Ohnmächten u. der nervöseu Anomalien 

8. Bippe wahr, u. das Gesicht ist glänzend , der in den Herzschlägen. 

Puls stark, u. gespannt, die Augen belebt, die In einem besondern Abschnitte handelt der 
Nase blutet von Zeit zu Zeit, u. der Kranke klagt Vf. von den Herzwunden, von Rupturen des Her- 
über Schwindel u. fliegende Hitze. Ist die rechte zens, welche letztere häufiger an den Höhlen der 
Herzkammer der Sitz der Hypertrophie, so sind linken, als der rechten Heizhälfte, vorzugsweise 
die Symptome besonders ausgesprochen an der an den Vorkammern, wje (?) an den Septis, vor- 
unter n Partie der Brust , die Kranken husten kommen u. bald einfach, bald auch mehrfach ge- 
Blut aus u. zeigen zuweilen einen Venenpuls, funden werden. Als die häufigste Ursache be- 
dann nämlich, wenn während derSystole dasOri- zeichnet B. eine Herzerweichung, einen Abscesa 
ficium ventriculo — atriosum nicht vollkommen u. ein Geschwür, als ursächliche Momente Er- 
geachloaaen ist. Eine Hypertrophie der linken schütterungen, starke Anstrengungen. Nur ganz 
Herzkammer hat einen entschiedenen Eioflus« auf kleine Rupturen ziehen nicht unmittelbar den 
das Entstehen einer Haemorrhagia cerebri u. ei- Tod nach sich. 

ner Gehirnerweichung, wogegen dieses Leiden Der Abschnitt über Erweiterungen der Hera- 

von rechtem Ventrikel nicht ohne Mitwirkung bei höhlen enthält grossentheils Wiederholungen dee- 

Lungenblutflüssen zu sein scheint. Als nächste sen, was der Vf. schon in den Abschnitten über 

Ursache der Hypertrophie des Herzens bezeichnet Hypertrophie u. Atrophie gesagt hatte. Dasselbe 

B. mit Dupuytren ein« abnorme gesteigerte Er- gilt von dem Artikel über Verengerungen der 
nährung (irritation nutritive oder Augmentation- Herzhöhlen. 

de nulrition) , ala ursächl. Momente übermässige Die Verschiebungen des Herzena u. die Brü- 
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che des Herzens sind nur ganz kurz berührt. Bei 
einer deutschen Bearbeitung dieser Schrift könnte 
hier viel ergänzt u. manche Lücke ausgefüllt wer- 
den. Man merkt, daaa der Vf. zu Ende eilt. 

Ein besonderes Capilel ist den Bildungsfeh- 
lern des Herzens gewidmet. B. spricht hier zu- 
nächst von der Lage des Herzens auf der rechten 
Seite, für welche er den wenig passenden Aus- 
druck Dexiocardie gewählt hat, sodann von der 
widernatüil. Communication zwischen den Hoh- 
len der rechten u. linken Herzhälfte. Die hier 
angeführten sechs Fälle sind sämmllich von an- 
deren Schriftstellern entlehnt. In allen bisher 
beobachteten Fallen ist bald das Septum atriorum, 
bald das Septum ventriculorum durchbohrt, u. 
zwar finden sich in beiden Scheidewänden nicht 
selten mehrere Oeflnungen , welche gewöhnlich 
rundlich zu sein u. glatte Händer u. 4 — 12'" im 
Durchmesser zu haben pflegen. In der Regel 
sind gleichzeitig auch die Klappen in einem 
abnormen Zustande, verhüllet und häufig durch- 
bohrt, die OriPicia dextra cordis oft verengert, 
das Herz grösser, als im natürl. Zustande, w'ss 
vorzugsweise von der rechten Herzhalfte gilt, 
die Aorta entspringt hin u. wieder wohl aus 
dem rechten Ventrikel. Bestimmte Zeichen die- 
ses Zustande» giebt es nach B. nicht, da selbst 
die Cvanosia nicht einmal immer diese Herzbe- 
schaO'euheit begleitet, wie verschiedene Fälle zei- 
gen. Indessen hätte doch der Vf. nicht so rasch 
über die begleitenden Symptome hinweg eilen u. 
dieselben einer genauen Prüfung unterw erfen sol- 
len. Ebenso hätten wir etwas Genügenderes über 
die Cyanosis acquisita hier erwartet. 

Der Vf. handelt hier noch von der Absenlia 
cordis, von dem Fehleu einer Herzhalfte, von 
dem Fehlender Klappen, des Herzbeutels, von 
dem Vorhandensein zweier Herzen u. der Gegen- 
wart eines Nebenherzen, von dem Ursprünge der 
Lungenarterie oder der Aorta aus beiden Herz- 
kammern zugleich, vom Ursprünge der Aorta aus 
dem rechten u. der Lungenarterie aus dem linken 
Ventrikel, vom Einmünden der Vena azygos u. 
derVenae hepaticae in das rechte Atrium u. von 
anderen Bildungsfehlern , worüber ihm übrigens 
meistens eigene Beobachtungen abgehen. 

Den Schluss machen des Vf. Untersuchungen 
über polypöse Gebilde im Herzen, welche sich 
vorzugsweise im rechten Atrium u. im rechten 
Ventrikel finden, was nach B. daher kommt, 
w eil hier der Blutumlauf leichler Stockungen er- 
leidet, als in der linken Herzhalfte. Die frischen 
polypösen Gebilde unterscheiden sich eigentlich 
nicht von dem aus einer Ader gelassenen, zu ei- 
nem Klumpen geronnenen Blute, indessen spätere, 
d. h. solche, die schon länger bestanden, einen 
hohem oder niedern Grad von wirklicher Orga- 
nisation zeigen. 

Die beigegebenen Abbildungen betreffen ein 
verengertes Urificium aorlicum, eine Erweiterung 
der Aorta, des linken Ventrikels u. des Üiif. 



aorticum, eine Erweiterung des OriGcium ventri- 
culo - atriosotn dextrnro, eine Verengerung der 
linken Herzkammer mit verdickten Herzwänden, 
ein Aneurysma der Aorta mit Hypertrophie und 
Erweiterung der linken u. Vergrösserung der rech- 
ten Kammer. 

Trotz der Mängel, von denen dieses Buch 
nicht frei gesprochen werden kann, ist es eine 
glänzende u. willkommene Erscheinung, da es 
mancherlei Aufschlüsse über dieses vielleicht dun- 
kelste Gebiet der Heilkunde enthält. 

Eine Verdeutschung verdient es, nur wün- 
schen wir, dasa derjenige, welcher sie unternimmt, 
mit dem Gegenstande vertraut, ergänze u. weg- 
lasse, je nachdem das eine oder andre der Stand 
der Wissenschaft u. der prakt. Nutzen des Buchs 
es fordern. 

Die Auscullation, die Percussion u. die Men- 
surationsind von den deutschen Aerzten u. selbst 
von vielen vornehmthuenden klinischen Lehrern 
immer noch nicht nach Gebühr gewürdigt. Ein 
vorurtheilfreies Studium dieses Werk« wird viel- 
leicht sie von dem grossen Nutzen der drei ge- 
nannten Erforschungsmitlel bei der Diagnose der 
Herzkrankheiten überzeugen. Möge diese Ueber- 
zeugung dann zu ihrer Bekehrung beitragen. 

Beyjelder. 

75. A m ed de L ef evre D.M., Chev. de la 
leg. d'honn. , Chirurg, de 1. Ctasse de la marine 
au port de Rochefort, inembre de la societe d'agri- 
culture, des sciences et belies letlres de la meine ville; 
ossocie corresp. a lo Soc. royale de Med. de Tou- 
louse etc. etc. Recherche* medicaUs sur la na/itre 
et le traitemenl de la maladie vonnue sou« U nom 
d'asthrne. Memoire couronm» par la Soc. roy. de 
Med. de Toulouse dans sa seance publiq. anuuelie 
du 7. Mal 1835. Paris 1835. 8. 1 —67 p. (3 Fr. 
50 Cent.) — Angehängt ist: Exlrait du rapport 
geueral sur le concours de 1835, fait au nom d'u- 
ne commission par M. Mondouis, Archiviste, h la 
soc. roy. de Me"d. de Toulouse le 7. Mai 1835. 
p. 67—73 u.: Observations sur les plongeurs par 
le Doct. A. Lefevre etc. Kxtrait du Jonrn. heb- 
dom. des progres des Scienc. et Institutions med. 
p. 73 — 80. Aus dem Avaut-propos sowohl, ab 
aus dem beigedruckten Commi<sionsberichte erfah- 
ren wir, dass der Vf. nach Kenntnissnahine von 
der von der med. Gesellschaft zu T. gestellten Preis- 
anfgabe sich , theils weil er aus eigner Erfahrung 
die Krankh. genau kannte, theils weil er zufällig 
schon Vieles darüber gesammelt hatte, zur Milbe- 
werbung u. nach Gewinuung des ersten Preises 
(eine goldne Medaille, 200 Fr. an Werth) zur Her- 
ausgabe vorliegender Schrift entschloss. Die Auf- 
gabe war: 1) die wesentlichen Kennzeichen des 
Asthma aufzustellen; 2) zu bestimmen, ob die 
bei den an dieser Krankh. Leidenden beobachte- 
ten organ. Störungen deren Ursachen, deren 
•Folgen oder nur deren Coinplicationen seien ; 
3) die therapeut. Büttel anzugeben , wodurch die- 
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selbe za heilen oder wodurch wenigstens ihre An- leo, wird sich zugleich ergeben, was wir an den- 
fälle zu heben sind. selben etwa aaszusetzen haben dürften. 

Es waren 5 verschiedene Bearbeitungen ein- Ich übergehe die Introducüon, so wie Chap.I. 
gegangen, welche zum TbeÜ wegen der zu ▼icl- de la respiration dans l'Jtat normal, als nichts 
lachen u. dadurch der Einheit u. Sicherheit der eben Auszuzeichnendes enthaltend. Der Vf. folgt 
Resultate schädlichen Eiotheilung getadelt werden. Bichat, Cloquet, Reisseisen, Laenneo, 
Nr. 1. sieht eine vom Hirn u. Rückenmark abhäu- Roux, Varnier. Interessant für die Aetiologie 
gige Convulsion der Muskeln des Thorax , des des einzelnen asthinat. Aufalles (ineist im Schlafe), 
Larynx u. des Diaphragma; Nr. 2 eine Störung wiewohl nicht bewiesen , ist die Bemerkung, dass 
der Nerrenlhätigkeit in den den Bronchien ange- die Respiration im Schlafe, seltner u. tiefer, fast 
hörenden Zweigeu des N. pneumo - gastricus ; ausschliesslich von den Intercostalmuskeln besorgt 
Nr. 6 (von Smith, einem polnischen Exilirten, werde u. weil weniger Ageutien zu ihrer Vermit- 
der zu Benfeld prakticirt u. den zweiten Preis, eine teluug mitwirken , dann auch allerhand Störuo. 
goldne Metaille, 50 Fr. an Werth erhielt) eiueu gen mehr ausgesetzt sei, als im wachen Zustande. 
Krampf der Bronchien für die nächste Ursache C/tap. II. Faits relalifs ä Fhisloire de l'aslhme 
des Asthma an. Nr. 5 wird übergangen, weil der enthält 8 Beobachtungen, vou denen die erste u. 
Vf. diese Abhandlung auch der Facultät zu Mout- ausführlichste den Vf. selbst betrifft , welcher, jetzt 
pellier vorgelegt hat. Nr. 4 kommt (vielleicht we- 36 J. alt, seit seinem 15« J. ohne deutlich uacb- 
gen vernachlässigter Formalitäten) in dem Berichte zuweisende Ursache von allmälig heftiger werden- 
gar nicht vor, denn die 5 Abhandlungen ru- den Anfällen des Astbma befallen wurde, wobei 
bricireu unter Nr. 3, 6, 5, 2, 1« Sämmtliche Vff. zu bemerken ist, dass dieselben nie in seiner Hei- 
wurdeu zu corresp. Mitgliedern der Gesellschaft math zu Rochefort, u. auf seinen zahlreichen See- 
ernannt, reisen nie in den Tropenländern (am Senegal, in 
Der Vf. der vorliegenden gekrönten Abband- den Antillen, Brasilien, Guyana), aber fast stets 
lang nun ist allerdings nicht in den Fehler zu viel- in Toulon, Smyrna u. überhaupt in gebirgigen 
facher Eiotheilung verfallen , vielmehr beschränkt u. solchen Gegenden auftraten, welche eine trock- 
er sich ganz auf die Betrachtung des idiopatbi- ne, scharfe Luft u. häufige Temperaturschwankun- 
schen, krampfhaften Asthma, u. verdient nur von gen haben. Geistige Geträuke u. verschiedene 
diesem Gesichtspunkte aus den ihm gewordenen (nicht alle) Arten von Staub, besouders der vom 
Preis. Aliein er selbst hat diess nirgends ausgespro- Auspoeben der Matratzen , Betten, Kleider u. s. w., 
eben, so dass man die Berücksichtigung des Asthma weniger der von Asche , Mehl u. auf Strassen, fer- 
Millari, A. thymicum, der Angina pectoris u. a. m., ner ürespirable Gasarten, besonders Chlor, riefen 
ao wie deren krit. Würdigung überall vermisst. die Anfälle am constautesten hervor, wobei die 
Denn die Krankheitsjorm , die wir mit dem Na- Erscheinungen übrigens die gewöhnlichen waren, 
inen Asthma bezeichnen, kann von so verschiede- Auch hier bestätigt sich der Einfluss des Lichts u. 
uen inneren Bedingungen wesentlich abhängen, der Finaterniss. Die 2* Beobachtung ist dem Vf. 
dass eine Monographie über Asthma schlechthin von einem Freunde u. Collegen, der an demselben 
sehr eiuseitig u. mangelhaft zu nennen ist, welche Uebel leidet, mitgetheilt worden. Er fand in ei- 
nur eine , wenn auch die häutigste dieser Bedin- nein angemessenen Regim das einzige Vorbeugungs- 
gungen willkürlich heraushebt u. der speciellen u. im Rauchen der Blätter vou Datura strammon. 
Betrachtung unterwirft , ohne die übrigen nur der bis zur beginnenden Betäubung das einzige Linde- 
Erwähnung werth zu halten. Obige Fragen wer- rungsmittel der Anfälle. Beide Fälle sind sehr ana- 
den von dem Vf. folgendermaßen beantwortet: log, auch in Bezug auf Veranlassung durch Wit- 
ad. 1, Gefühl der Zusammeuscbnürung unter dem terungsverhällnisse u. Wechsel des Aufenthalts, 
Brustbeiue, zischendes Respirationsgeräusch (siffle- womit die eigne Erfahrung des Ref., der auch ein 
ment), Periodizität ohne regelmässigen Typus, Lied von der Krank b. zu singen weiss, vollkom- 
plötzliches Eintreten der Anfälle, Abwesenheit des men übereinstimmt. Ein fremdes Nachtlager brach- 
Fiebers , Regeljnässigkeit des Pulses , schneller te mir häufig mein Asthma — das Auzünden einer 
Uebergang von den stürmischsten Erscheinungen Nachtlainpe linderte die Beschwerden augenblick- 
zum Zustande vollkommener Ruhe — sind die lieh. Eine wie es scheint bisher noch nicht ge- 
wesentlichen Kennzeichen des Asthma. Ad. 2, in nug berücksichtigte Thatsache ist die in beiden 
der Mehrzahl der Fälle sind die organ. Verletzun- Fällen beobachtete Form der die Anfälle entschei- 
gen nicht Ursache, sondern eine Folge, oder eine denden Auswurfstoffe. Diese stellteu nämlich klei- 
wichtige Complication des Asthma, welche jedoch ne Würstchen oder Nudeln von dickem Schleime 
auf dasselbe zurückwirken u. häufigere, heftigere dar, mit stellenweisen kleinen Einschnürungen u. 
Anfälle bedingen können. Ad. 3, die Kunst ver- eingestreuten Luftbläschen u. glichen in sofern ge- 
mag das Asthma nicht zu heilen , wohl aber die nau der in die Bronchien injicirten Wachsmasse, 
Anfälle abzuschneiden oder wenigstens zu mässi- welche ebenfalls von den vereinzelten Knorpelchen 
gen. Indem wir nun den Weg , auf welchem der der Bronchialzweige kleine Eindrücke anzuneb- 
Vf. zu diesen Resultaten gelangte, verfolgen wol- men pflegt. Die 3. Beobachtung ist der Fall von 
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Floyer, der (wie ßree) bekanntlich aoch asth- 
matisch war; die 4. u. 5. sind von Laennec, die 
6. ans dem Dict. de med. et chir. prat. Art Asthinc 
entnommen. Die 7. betrifft mit mehreren neben- 
bei erwähnten (von Montgellaz u. Bonn et) 
das A. iutermitteus reguläre, die 8. endlich, nach 
Blaud, Krankengeschichte u. Leichenbefund ei- 
ner 80jähr. Frau, bei welcher mau keine Spur 
einer auf das Aslhina zu beziehende Störung 
wahrgenommen hat. Sie war apoplektisch gestor- 
ben. — Hierauf werden unter der Aufschrift 
Hechtrehes necroscopiques die Veränderungen an- 
gegeben, oder vielmehr nur aufgezählt, die man 
in den Leichen solcher, die an Asthma gelitleu 
hatten, wahrgenommen hat, ohne zu behaupten, 
das» sie die nächste Ursache desselben gewesen 
sein inüssten. (Uebermässige Grosse der Thymus, 
Offenbleiben des Foramen ovale u. a. in. siud nicht 
erwähn!.) Vielmehr wird zugegeben, dass es meh- 
rere, wenn auch ungleich seltnere Fälle giebt, die 
dem obenspeciell mitgetheilten (Obs. 8) an die Seite 
gestellt werden können. 

C/tap. III. Hixtoire gine'rale de la maladie. 
Die DeGnition der Kraukh. lässt Manches zu wün- 
schen übrig: „Eine intermittirende Affection der 
Respiratiou , die sich durch eine ausserordentliche 
Störung ihrer mechan. Vorgänge (phenomenes) 
auszeichnet , ohne Regefmässigkeit in der Wieder- 
kehr, Dauer u. Heftigkeit der Anfälle, ohue Fie- 
ber, wobei auf die anscheinend dringendste Ge- 
fahr ein gänzliches Verschwinden aller Zufälle 
folgt." Dieser letzte Zusatz wird durch die Be- 
zeichnung „intermittirend" überflüssig gemacht; 
ein Aslhina mit regelmässigem Typus würde doch 
auch Asthma sein, der Vf. führt ja selbst Fälle 
dieser Art an; die ehem. Vorgänge der Respiration 
werden, wenigstens secundär, ebenfalls gestört; 
endlich kann auch ein einzelner Anfall, ohne alle 
Wiederkehr, schon das Asthma couslituiren. Da- 
gegen ist das Krankheitsbild sehr gut, kurz u. 
präcis geschildert , doch ist der Zustand des Pul- 
ses dabei gar nicht erwähnt, von welchem a. a. 0. 
behauptet wird, er bleibe regelmässig (d. b. un- 
gestört), was durchaus unrichtig ist, wenu man 
auch zugiebt, dass das Asthma eine ursprünglich 
neberlose Krankh. ist. Die Ursachen zerfallen in 
prädisponirende u. veranlassende; jene sind Erb- 
lichkeit, mäunl. Geschlecht, doch auch nervöse, 
schwächliche Constitution u. s. w. ; Kinder sollen 
seltner am Asthma leiden (bei Ref. hat sich das 
Uebel mit dem Mauosalter bedeutend vermindert) ; 
diese siud Alles, was dhect oder sympathisch erneu 
Reiz auf die Bronchialschleimhaut macht. Schnell 
unterdrückte Flüsse u. Ausschläge werden erwähnt, 
aber weder von orgau. Fehlern, noch von der 
Scrophelkrankheit ist bei der Aetiologie des Astluna 
die Rede! 

Der eignen Untersuchung über das Wesen u. 
den Sitz des Asthma werden die Hypothesen der 
Aerzte von Galen bis auf, unsre Zeit in langer 
Reihenfolge vorausgeschickt, woraus hervorgeht, 



dass die herrschende Meinung das Wesen der 

Krankh. in einer vorübergehenden Verengung (re- 
treebsement) der Bronchien sucht u. nur über die 
Ursache dieser letztern im Zwiespalt ist. Die 
Neueren siud meistens der Ansicht , dass es ein 
Krampf in den Bronchialmuskelfiebern sei u. der 
Vf. stimmt derselben (nainentl. Laennec, B ö- 
giu u. Brichetau) bei, wonach jeuer Krampf 
wieder auf einem (doch wohl specifischem ?) Reiz- 
zustande der Bronchialschleimhaut beruht. Diese 
Ansicht wird von dem Vf. durch kräftige Gründe, 
mit stetem Rückblick auf die vorausgeschickten 
Thalsachen , vertheidigt. Die Natur der Irritation 
der Broucbiahchleimhaut, welche den Krampf der 
unter ihr liegenden Muskelfasern erzeugt wird 
nun als Neurose bezeichnet, d. i Störung der gleich- 
förmigen Wechselwirkung zwischen Nerven- u. 
Gefässlhätigkeit dieses Theils, die erst nach häu- 
figer Wiederholung bleibende Veränderungen der 
Textur hinterlasse. Das ist Alles recht schön u. 
wahr , wenn nur nicht immer die Frage wieder 
übrigbliebe, warum bringt Irritatiou der Bron- 
chiaUchleimhaut nicht immer u. iu jedem Falle 
Asthma hervor? u. wie unterscheidet sich duze 
Irritatiou von der y die den Katarrh, die Bronchi- 
tis bedingt ? inuss man nicht auch hier wieder zu 
eiuer nicht weiter erklärbaren, im Nervensysteme 
beruhenden Prädispositiou seine Zuflucht nehmen ? 
— Rostan's Behauptung, dass immer ein orgao. 
Leiden des Herzens oder der grossen Gefasse, u. 
Georg et's, dass Fehler des Hirns u. Rücken- 
markes die Ursache des Asthma seien , wird aus- 
führlich widerlegt. Namentlich sind erstere oft 
Folge langjährigen Asthmas durch wiederholte ge- 
waltsame Heminuug des kleinen Kreislaufs, sie 
pflegen wohl auch Dyspnoe zu erzeugen, aber 
diese ist ihrer Natur, äussern Erscheinung u. Ver- 
lauf nach vom Asthma wesentlich verschieden u. 
besonders ohne jenes Gefühl von Zusammenschnü- 
rung unter dem Brustbeine (constriction sous-ster- 
nale), welches beim Asthma pathognomouisch ist 
Der Vf. verwirft alle Divisionen der Autoren, 
u. unterscheidet blos das einfache u. das compli- 
cirte Asthma. — A. siccum u. humidum sind ihm 
nur verschiedene Grade derselben Krankh., je nach- 
dem die intermittirende Irritation der Bronchial- 
schleimhaut zu einer continuirlicheu (chron. Ka- 
tarrh) gewurden ist oder nicht. Diess ist nicht voll- 
kommen richtig, denn die Schleimsecretiou ist 
als die natürl. Krise des Asthma zu betrachteu u. 
die Ausbildung eines chron. Luugenkatarrhs wird 
(wie Ref. an sich selbst beobachtet) meist die Ur- 
sprung!. Krankheit, das Asthma, beschränken oder 
aufhebeu, wenn auch, wie überall, das Ueber- 
maass u. die zu lauge Dauer der kritischen Aus- 
scheidung als neue U. vielleicht gefährlichere 
Krankh. zu betrachten sein mag. Denn die Pro- 
gnose des Asthma an sich ist im Allgemeinen gut, 
nur die Folgekrankbeileu sind zu fürchten, beson- 
ders bei häutiger Wiederkehr der Anfälle. Am ge- 
fährlichsten u. schnell tödtlich soll es sein , wenn 
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sieh während eines Anfalles in Folge des Platzens 
eines Lungenbläschens Ein p Lyse in der Lungen bil- 
det, wovon man einige Beispiele hat. Uebrigeua 
wird das Asthma für so gut wie unheilbar aus- 
gegeben. 

Chap. IV, Traitement. Nach kurzer Andeu- 
tung der von den Schriftstellern empfohlenen ver- 
schiedenen Mittel n. Methoden giebt der Vf. all- 
gemeine Regeln der Behandlung , welche je nach 
Einfachheit oder Complication der Krankh., je nach 
der Zeit des Anfalls u. nach der der Intermission 
variiren muss. Wenn aber nach dem Vf. eine Ir- 
ritation der Bronchialschleiinhaut (irritation bron- 
chique) die nächste Ursache der Krankh. ist, so 
hätte er rationell zuerst die Mittel zu directer Be- 
kämpfung derselben angeben sollen, wovon nir- 
gends die Rede ist, so angemessen auch alle die 
übrigen Vorschriften erscheinen. — Schwitzbäder 
V. die dabei üblichen Prictionen verhüteten hei dem 
Vf. in der Türkei gewöhnlich einen zweiten, sonst 
aicher drohenden Anfall. Ebenso glaubt er zuwei- 
len durch Auswärmen des Betts oder das Verhal- 
ten in der Nähe eines warmeu Feuers den sich 
schon ankündigenden Anfall coupirt zu haben, 
wogegen Ligaturen an die Extremitäten wirkungs- 
los blieben. Zweimal befreite den Vf. das Pulvis 
ipecac. , bis zum Erbrechen genommen. Daa Rau- 
chen von Dat. stram. (auch in Java üblich), so wie 
von Belladonna u. a. m. dient nur zur Linderung 
des gegenwärtigen Anfalls, kann aber die folgen- 
den nicht verhüten. Die Tinctura lobeliae infla- 
tae (Farn, campanulac.) zu 20 — SO gtt. 3mal täg- 
lich schien nicht unwirksam zu sein. Aderlässe, 
Blutegel u. ausleerende Mittel dürfen nur mit Vor- 
sicht u. in einzelnen geeigneten Fallen augewen- 
det werden. Sinapismen u. Blasenpflaster , scharfe 
Fussbäder u. a. Ableituugsmiltel siud iu der Schrift 
gar nicht erwähnt.' 

Uebrigens ist eine gesunde Hygielne in dieser 
Krankh. wirksamer , als die ganze Materia roe- 
dica, u. die, hier gegebenen Vorschriften dazu 
recht zweckmässig. Thee u. Kaffee, von Gullen 
proscribirt, von Floyer u. A. gepriesen, schienen 
dem Vf. indifferent', beide waren für Ref. immer 
auffallende Linderungsmittel. Regelmässiger Ty- 
pus erheischt China. Das warme Klima soll Eini- 
gen , Anderen das gemässigte, Allen eine dicke, 
feuchte Luft in Ebenen u. an Flüssen am günstig- 
sten sein. Ref. befand sich in mässig kalten, aber 
constanten Wintern am besten, im heissen Som- 
mer u. besonders bei feuchter, veränderlicher 
Herbst - u. Frühjahrswitteruug am schlechtesten. 
Es lassen sich daher schwerlich durchgreifende 
Bestimmungen hierüber geben u. Jeder suche an 
dein Orte bleiben zu köuuen , welcher seiner in- 
dividuellen Beschaffenheit ein meisten zusagt. Es 
bleibt uns nur noch übrig, das Urtheil des in dieser 
Beziehong gewiss erfahrenen Vf. über die so viel- 
fach angepriesenen Seereisen mitzutheileu. Obwohl 
er gefunden bat, dass die Seekrankheit ein Präser- 
vativ vor asthmat. Anfällen werden kann , so er- 
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klärt er «loch (namentl. grössere) Seereisen für un- 
bedingt nachtheilig, indem sich hier schlechte 
Schiffsluft, häufiger Witterungswechsel, Fiuster- 
«iss (da man nicht immer auf dem Decke verwei- 
len kann) , gesalzene unverdauliche Kost , nieder- 
drückende Gemüthseiudrücke, überhaupt Alles ver- 
einigt, was als Asthma veranlassende Schädlichkeit 
betrachtet werden muss. Bei der Schilderung des 
V f. von Seereisen kann man nicht umhin, ihm bei- 
zustimmen , nur dürfte diese nicht allgemein gül- 
tig , namentlich ein grosser Unterschied zwischen 
grösseren, Dienst- u. kleineren, Lustseereise u zu 
inachen sein, denn die Vortheile der feuchten See- 
luft, der schwankenden Schiffsbewegung u. selbst 
der Seekrankheit werden ja von ihm selbst aner- 
kannt. — Der angehängte Aufsatz über die Tau- 
cher enthält nach Mittheilung verschiedener meist 
fabelhafter Berichte der Reisenden von berühmten 
Tauchern, des Vf. Beobachtung griechischer (meist 
vou den Inseln des Archipelagus gebürtiger) Tau- 
cher, welche seit Besetzung Navarin's durch die 
Franzosen mit Aufsuchung der in der Schlacht bei 
N. untergegangenen Schiffstrümmer u. Rettung 
der noch brauchbaren Gegenstände beschäftigt wa- 
ren. Die Zeit, während welcher sie unter dem 
Wasser zu bleiben vermochten , schwankte (in 14 
Beobachtungen) zwischeu 50 u. 98 Secunden, wor- 
auf nicht selten das Blut aus Nase, Ohren u. Au- 
gen hervordrang. Dennoch konnten sie dieses Ge- 
schäft 3 — 4mal in einer Stunde wiederholen. 

KohUchülter. 
76. Paris, chez Mansut et chez L'auteur: 
De la ritention (Purine par retrtcissemcnt du con- 
äuit urinaire , et des nouveaux moyens d'jr rvmt- 
dier\ par Dumanceau - Durocber, docteur 
en med. 1836. 36 S. 8. (1 Fr.) — Die Veren- 
gerung der Harnröhre ist entweder momentan u. 
krampfhaft, u. hinterlässt als solche keine Spur ih- 
res Dasei us, oder sie ist dauernd u. organisch, näm- 
lich das Resultat der Veränderung des Gewebes der 
Harnröhre. Die krampfhafte Verengeruug kanu 
sich überall in der Harnröhre zeigen , jedoch fin- 
det sie sich gewöhnlich in der Pars membranacea. 
Die organ. V erengerung besteht sehr häufig in ei- 
ner Verdickung des unter der Schleimhaut liegen- 
den Zellgewebes, noch häufiger aber in einer In- 
duration des Gewebes selbst u. der Schleimhnut. 
Sie nimmt den gauzen Umfang oder nur eine Seite 
der Harnröhre ein. Bei der krampfhaften Harn- 
verhaltung ist das Harnlassen abwechselnd leicht u. 
schwer; der Strahl des Harns ist vermindert, klein, 
getheilt, spiralförmig gewunden, oder breit; zu- 
weilen ganz unterbrochen u. der Kranke vermag 
nicht, ungeachtet grosser Anstrengungen, einen 
Tropfen Harn zu lassen — nach Verlauf einiger 
Zeit fliesst der Haru mit der grössleu Leichtigkeit 
u. ohne dass der Kranke nötbig hätte , sich mehr, 
als im gesunden Zustande, anzustrengen. Das 
Einführen einer Soude ist bei dieser Verengeruug 
zuweilen sehr leicht, zu einer andern Zeit uninug- 
tich. Der Harn ist gewöhnlich klar , dünn, aiumo- 
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niakelbch, u. bat grosse Neigung «ich zu zersetzen, die erweiternde u. ätzende Methode. Beide wer- 
Diese ziemlich leichte Affection iocominodirt den den vou p. 15 bb 23 in Hiusicbt der Handhabung 
Kranken nicht ernstlich, u. weicht einer einfachen derselben u. der Widerwärtigkeiten, welche sieb 
Behandlung. Nicht so die Organ. Verengerung, de. dabei ereignen können , erörtert. Von p. 23 bis 
ren fiaupterscheinuug dieselbe ist, näinlicb: grosse 27 handelt der Vf. von dem forcirten KalheterU- 
Schwierigkeit den Harn zu lassen , zuweilen selbst mus des Mathias Mayor, eines Lausanner 
völlige Unmöglichkeit, vorzüglich nach eiuer reich» Wundarztes, als einer Methode, die den beiden 
liehen Mahlzeit, einem nnmässigen Beischlafe, n. eben genannten, wenn nicht in allen, doch invie- 
nach einem Ritte. Der Kranke empfindet alsdann len Fällen vorzuziehen sei, u. auf welche sich die 
die heftigsten Scbtnerzeu im Unterleibe, macht dein Titel dieser Arbeit beigefügten Worte: „nou- 
• vergebliche Anstrengungen , den Harn zu lassen, veaux moyens d'y remexlier" bezieben. Von p. 
die seine Schmerzen noch vermehren ; die Blase 27 bis 86 theilt der Vf. zwei von ihm selbst beob- 
dehnt sich beträchtlich aus, n. bildet oberhalb der achtete Fälle mit, in welchen ihm diese Methode 
Scham eine runde, circumscripte, fluetuirende Ge- noch Hülfe leistete, nachdem schon früher die an- 
sohwulst. Wird dem Kranken nicht bald Hülfe deren vergeblich angewendet wareu u. fügt noch 
geleistet, so entsteht Fieber, Durst u. Delirium, einige Bemerkungen über die Verengerung nahe 
Dieser Zustand vermehrt sich in dem Maasse, als am Eingange der Harnröhre hinzu. Der Vf. hat 
das Bedürfnis« zu urtniren, u. kann dein Kranken sich ausnahmsweise der Kürze , unbeschadet der 
die grösste Gefahr bringen. Der Harn wird hier Deutlichkeit , in der Darstellung des Gegenstandes 
in kleiner Quantität gelassen, u. zeigt zuweilen ei- befleissigt; es scheint uns aber, als wenn die Ar- 
nen Niederschlag von Schleim u. Eiter schou vor beit mehr der subjectiven Empfehlung wegen, ab 
dein Erkalten. P. 6 u. 7 zeigt der Vf. die Folgen um die Wissenschaft zu fördern , verfasst worden 
der Anstrengungen, die der Kranke macht, um ist, da schou früher von Schriftstellern dieses Ge- 
den Harn zu lasseu , u. giebt die Ursachen an,wel- genstaudes der forcirte Katheterisinus *.) besprochen, 
che zu krankhafter Harnverhaltung disponiren. u. diese Methode also keineswegs neu ist, wie die 
Die Ursachen, welche sie abdann bestimmen, sind eben berührten Worte des Titels, wahrscheinlich 
reiohliche Mahlzeiten, Trunkenheit, Ausschwei- nur beigesetzt, um die Aufmerksamkeit des niebt- 
fung in der Liebe, lauges Nachtwachen, Erkältung ärztl. Publicum auf sich zu lenken, deu Anschein 
der Füsse u. anhaltendes Reiten. — Die organ. geben sollen. Winter. 
Verengerung , p. 7 , befällt besonders das männl. 77. Chemistry Meteorology and the funcüon 
Alter o. eine Blennorrhoe ist fast immer die erste of digestion considered wüh Reference to natural 
Veranlassung. In dieser Hiusicht hat man sie ehe- theology by William Prout, M. D. London 
mals für die einzige Ursache solcher Affectionen Pickering 1834. 57j0 P. 8. (15 Sb.) — Dieses 
gehalten, ist aber von diesem Irrthume zurückge- Werk bildet einen Tbeil der bekannten Bridgewa- 
kojnmen > weil neuere Beobachter bei Personen ter treatbes u. enthält ziemlich heterogene Gegen- 
Vereugerungen wahrgenommen haben, die niemals stände, von welchen blos die Abhandlung über die 
eine Blennorrhoe gehabt hatten. P. 8 werden Verdauung, womit sich bekanntlich Prout viel 
noch einige veranlassende Umstände n. der Unter- beschäftigt u. worüber er schon früher geschrieben 
schied zwischen der krampfhaften u. organ. Ver- hat , für Aerzte näheres Juteresse hat. Es bt eine 
engerung angegeben, u. der Umstand -erwähnt, dass Ausführung der bekannten Ansichten des Vf., wor- 
eine krampfhafte Verengerung sich zu einer orga- nach der Magensaft vorzüglich Salzsäure eulhält u. 
uiseben hinzugesellen kann , so wie die diesen diese vorzüglich die Lösung der Speisen bewirken 
Vorgang documentirenden Momente bervorgeho- soll. Wir glauben uns um so mehr bei dieser ganz 
ben. P. 9 u. 10 redet der Vf. über die Erkenut- kurzen Anzeige begnügen zu können, ab Prout's 
nbs der Verengerungen , ihre Natur u. Gestalt u. Lebren durch die physiolog. Lehrbücher von J. 
p. 11 über die Proguose , die nach Beschaffenheit Müller, Mageudie übersetzt von Heus luger 
der Umstände sehr günstig u. sehr schlecht sein u. s. w. auch in Deutschland ziemlich allgemein 
kann; das letztere findet dann statt, wenn mehrere bekannt sind (obwohl wir erst hier die vollständigen 
Verengerungen vorbanden sind. P. 12 u. 13 wird Angaben erhalten), u. überdiess die Bridge wa- 
der Verlauf der krampfhaften u. organ. Verenge- ter Bücher in einer deutschen Uebersetzung er- 
rang angedeutet u. die Dauer der ersten als kurz, scheinen. Rudolph Wagner. 
die der letzten aber als sehr lang bezeichnet; dann 78. Asthma , its Speciea and Complicalions, 
giebt der Vf. noch die Folgen der organ. Veren- or Researches into the Pathology oj disordend 
gerung an, u. geht p. 13 zur Behandlung heider Respiration; with Remarks on the remedial Treat- 
Arten der Verengerung über. Antiphlogbtica, Opi- ment applicable to each Variety; being a practical 
ate, Halb- u. Ganzbäder, die Anwendung der Bei- and theoretical Review of thb Malady, cousideriug 
Jadonna auf die betroffene Stelle, so wie das Ein- in its simple Form, and in Connection with Disease 
bringen krampfstillender Salben vermöge einer of the Heart, Catarrb, Indigestion eto. Illustrated 
Sonde, bilden den Heilapparat für die krampfhafte by Cases and Plates coloured from Nature. By 

Verengerung. Für die organ. Verengerung sind . 

zwei Methoden seit langer Zeit im Gauge, nämlich i } C fc. JUrbb. b. XI. 8. XL Rad. 
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Franois Hopkins Ramadge, M. D. P. L. S. 
Fellow of tbe royal College of Physicians. London 
by Longman. 1835. VII u. 380 S. 8. Mit 6 colo- 
rirten Steiutafelu. (4 Thlr. 5 Gr.) — In vier ver- 
schiedenen Abschnitten handelt der Vf. das eigent- 
liche oder nervöse Asthma, von Anderen Asthma 
spasmodicuin genannt, das mit einem Katarrh 
complicirle Asl/una, das Asthma humiduin der 
Autoren , das mit organ. Fehlern des Herzens u. 
der grossen Gejässe verbundene Asthma, o. end- 
lich das hyster. Asthma ab. Weshalb der Vf. nur 
das letztere als eigene Form aufgestellt hat, das 
Astbma ilatulenluin, abdominale u. s. f. aber nicht 
als solche annimmt, erfahren wir nicht , glauben 
indessen, dass diese ebenso gut, als jenes, als 
eigene Formen hätten aufgeführt werden können. 
— Auf den ersten 40 Seilen liefert der Vf. eine 
hislor. Schilderung des Asthma , welche die Lite- 
ratur, Aeliologie, Diagnose u. Prognose umfasst. 
In der Literatur des Astbma scheiut der Vf. nicht 
sonderlich bewandert zu sein, wie denn seine 
Landsleute überhaupt keine grossen Literatoren 
sind. Die Aetiologie euthält durchaus dasBekaunte. 
Iu Hinsicht der Diagnose zwischen Asthma u. An- 
gina pectoris ist der Vf. ziemlich ausführlich gewe- 
sen. Seinen Erfahrungen zu Folge ist die Angina 
pectoris nicht immer von organischen Krankheiten 
des Herzeos abhängig , sondern sehr oft ein reines 
Nervenleiden , welches zunächst den Plexus coro- 
narius cordis angreift u. sich den mit diesem ver- 
bundenen Nervengeflechten mittheilt. Der Vf. ist 
der Meinung, dass die kalkartige Beschaffenheit 
der Art. coronariae , welche mitunter in den Lei- 
cheu Asthmatischer vorgefunden wird, besonders 
ihr Entstehen von einem lange Zeit angehaltenen 
krankhaften Zustande der diese Arterien begleiten- 
den Nerveu nimmt. Was der Vf. in Bezog auf die 
Diagnose zwischen acuter Bronchitis, Apoplexia 
pulmonum, Hydrothorax, krampfhaften Affeclio- 
nen der Glottis, dem Emphysema vesiculare von 
Laennec u. dem Asthma mittheilt, ist kurz u. 
wenig befriedigend. Seiner Versicherung zu Folge 
soll ein durch das Asthma entstandenes Lungen- 
emphysem gegen die Lungenschwindsucht schützen, 
u. wird ebenfalls von ihm behauptet , dass Asth- 
matische nicht au Aneurysmen leiden. Bis S. 217 
bandelt der Vf. vom eigentlichen oder nervösen 
Asthma. Nach einer guten Beschreibung eines asth- 
matischen Anfalls bemerkt der Vf. , dass das ner- 
vöse Asthma von irgend einer Störung in der Be- 
schaffenheit des Nerveneiuflusses abhängig zu sein 
u. dass das pneumo- gastrische Nervengeflecht zu- 
nächst u. vorzüglich ergriffen zu werden scheine. 
Als eine der häufigsten Gelegenheitsursacheu ist von 
ihm die Erkältung angeführt worden. Das rein 
nervöse Asthma kommt nicht häufig vor, selteu 
sterben die Kranken in einem Anfalle desselben u. 
wissen wir daher wenig von den krankhaften Ver- 
änderungen, welche in den Leichen solcher Per- 
sonen gefunden werden. Der Vf. hatte nur einmal 
Gelegenheit, die Leiche einer Frau, welche in 



einem asthmat. Anfalle gestorben war, zu Öffnen. 
In den Brustfellsäcken befand sich eine Ansamm- 
lung von Serum; die Lungen waren nicht colla- 
birt, etwas schwer u. nicht angewachsen. Die vor- 
deren Ränder u. Spitzen beider Lungen waren ein- 
physematös u. bemerkte mau an mehreren Stellen 
unter der Pleura puhnonalis kleine weisse Bläs- 
chen. Beim Druck auf die Lungen bemerkte man 
ein Knistern, wie vom Aufbrechen von Wasser- 
blasen , u. blieb ein Eindruck in denselben zurück. 
Beim Einschneiden floss viel Serum aus, das am 
hintern Theile blutig gefärbt war. Die Bronchial- 
äste waren gesuud ; auf der inuern Fläche der Tra- 
chea befanden sich viele Bläschen eines zähen 
Schleims, die beim Versuche, sie zu zerdrücken, 
wie Quecksilberkügelchen unter dem Finger ver- 
schwanden. In der Mitte der Trachea ward eine 
deutliche Zusainmenziehuug, die ihr Eutstehen von 
einer krampfhaften Zusammenscbnürung der Ringe 
der Trachea zu haben schien, beobachtet, eine 
Erscheinung, welche der Vf. auch in der Leiche 
eines Mannes, der an einein heftigen Krämpfe im 
Halse gestorben war, beobachtete. Eine Anschwel- 
lung der Epiglottis u. der unter derselben belege- 
nen Theile ward nicht bemerkt. Die Gefässe des 
Herzens waren sehr blutreioh , im Herzbeutel war 
eine Unze seröser Flüssigkeit vorhanden u. enthielt 
die rechte Herzhälfte geronnenes Blut. Zwischen 
der Pia inater u. Arachnoidea befand sich einiges 
Serum. Die krampfhafte Zusammenziebung der 
Trachea war nach des Vf. Dafürhalten die Ursache 
des Todes iu diesem Falle u. beförderte das Lungen- 
ödem, so wie die in der Trachea sich befindenden 
Schleimbläschen die Erstickung. Der Vf. ist der 
Meinung , dass in Folge der Zusammenschnürung, 
welche beim nervösen Asthma in verschiedenen 
Theilen der Respirationsorgane statt findet, ein 
Theil der in den Lungen, durch das Zusammen- 
treten des eingeathmeten Sauerstoffs u. des aus dem 
veuüsen Blute abgeschiedenen Kohlenstoffs, gebil- 
deten Kohlensäure iu den Luftzellen zurückgehal- 
ten u. dass nur ein Theil derselben ausgeathmet 
wird. Das Athmen wird durch eine solche zurück- 
gehaltene schädliche Luft nicht allein erschwert, 
sondern glaubt der Vf. auch, dass die Trachea u. 
Bronchialäste durch dieselbe zu ferneren krampf- 
haften Zusammenziehungen angeregt werden, so 
dass sich die Aehnlichkeit der Symptome des krampf- 
haften Asthma mit denen der Asphyxie vielleicht 
aus dieser Annahme dürften erklären lassen. — 
Dass der Krampf im Anfalle durch die Anstrengung 
der Inspirationsmuskeln beseitigt wird, wie man 
dieses allgemein annimmt, läuguet der Vf. Einen 
augenblicklichen Krampf in den Muskeln der Glot- 
tis giebt er zu, glaubt aber nicht, dass ein solcher 
lange anhalten kann , weil sonst der Tod alsbald 
erfolgen würde. Der Krampf beginnt seiner Ansicht 
nach im obern Theile der elastisch - fibrösen La- 
mellen der Trachea , welche die cartilaginösen 
Ringe derselben einschliessen u. nach hinten zu den 
Umfang der Trachea vollenden. Von hier aus soll 
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ersieh auf die Bronchialäste u. deren feine Endi- in Verbindung mit Ipecacuanba u. Squilla an u 
gungen verbreiten u. wie bei der Kolik, wo der Jässt jenen nach dein Anfalle noch einige Zeit fort- 
Krampf von einem Tlieile des Darmkanals zum gebrauchen. Dass eine solche Verbindung de« Au- 
aiidern überspringt, soll auch hierein Wechsel in fall eines reiueu nervösen Asthma wirklich abzu- 
der Contractilität U.Irritabilität der verschiedenen kiirzeu vermöge , möchten wir bezweifeln, da die 
Lungenporlionen statt finden. Dass die Schleim- Wirkung derselben gewiss nur langsam erfolgen 
haut u. das Zellgewebe der Lungen an einem sol- kaun. In der freien Zeit gebraucht mag der Äder- 
chen Krämpfe Theil nehmen können, ist dem Vf. cur allein oder in Verbindung mit den genamtten 
nicht unwahrscheinlich u. glaubt er, dass derselbe Mitteln oftmals eiue Auzeige finden, u. ▼erdient 
sowohl in der Längen- als Querrichtung vor sich er daselbst gewiss beachtet zu werde u. — Die Nar- 
gehen könne. Nachdem der Vf. nachzuweisen ge>- cotica werden mit Recht von dem Vf. für zweideu- 
sucht hat, welche Nervenpartien besonders vou tige Mittel im Asthma gehalten, dereo Auwendtin; 
einem solchen Krämpfe der Lungen leiden, u. be- jedenfalls grosse Vorsicht erfordert. Bei vorbände- 
sonders noch auf die Entstehung eines asthinati- ner katarrhal. Complication wird die Anwendung 
sehen Aufalls durch psychische Einflüsse aufmerk- derselben von ihm durchaus widerratben , o. soll 
sam gemacht hat, gfht er zur Behandlung über, man eiue vorhaudene venöse Congestioii vor der- 
Er handelt von den Mitteln, die vof u. währeud selben beseitigen. Der Vf. lobt vou diesen Mitteln 
des Anfalls , so wie in der freien Periode anzu- das essigs. Morphium in Verbindung mit Plumbuiu 
wenden sind, u. finden wir hier grösstenteils das acetic. u. die Blausäure. Das Opium n. das Rau- 
Bekaunte wieder. Bei einem drohenden oder eben chen von Strammonium hält er besonders dann an- 
entstandenen Anfalle des Astlima will der Vf. güte gezeigt, wenn die Intermissionen von einiger Dauer 
Dienste von der Anwendung eines Senf brec/imiUels sind, u. sollen diese Mittel auch beim herannahen- 
gesehen haben , u. soll dieses seiner Angabe nach den Anfalle juuger Personen angezeigt sein. — 
besonders in periodisch wiederkehrendem Asthma Den Galvanismus versichert der Vf. ohne allen 
nützlich sein. Obgleich wir nicht in Abrede stelleu Nutzen versucht zu haben; dagegen lobt er die 
wollen, dass die Brechmittel unter Umstanden an- Anwendung der Moxen, die er über den Lauf der 
gezeigt sein können, so möchten wir doch nicht Brust- u. Cervicalganglien abbrennen lasst u. da- 
ein so heftig wirkendes, wie das Senfbrechmittel von schnelle Beseitigung des Aufalls beobachtete, 
anrathen, sondern lieber die Ipecacuanba, beson- Auch sogar das Mutterkorn ward von dein Vf. ver- 
ders ihrer krampfstillenden Wirkung wegen, vor- sucht u. soll es seiner Erfahrung nach in Fälh-n, 
ziehen. Diese mit Brech Weinstein verbunden räth in welchen eine krankhafte Sympathie zwischen 
der Vf. bei Magenüberladuugen an. Von den söge- Lungen u. Uterus vorhanden ist, nützen. Was die 
nannten Antispasmodicis sah der Vf. noch die mei- Behandlung in der freien Zwischenzeit anbelangt, so 
sten Dienste, wenn sie in Klystiren augewendet theilt der Vf. darüber nur das Bekannte mit u. 
wurden. Sehr richtig bemerkt der Vf., da*s die führt die Mittel auf, welche nach besonderen In- 
innerl. Anwendung derselben grosse Vorsicht er- dicatiouen anzuwenden sind. Ein von dem Vf. | 
heische, u. dass sie, wenn das Asthma nicht rein beobachteter Fall eines nervösen Asthma wird am 
spastischer Art, sondern mit einem entziindl. Brön- Schlüsse dieses Abschnitts mitgetheilt. — Von 
chialleiden complicirt ist , grossen Nachtheil haben S. 217 — 271 handelt der Vf. von dem mit Ka- 
können. Leider sind diese Mittel aber nicht ganz- iarrh verbundenen Asthma oder dem sogenannten 
lieh zu entbehren u. schaffen M'ahrend des Anfalles feuchten AsÜima. Ob dem trocknen u. feuchten 
noch die beste u. schnellste Hülfe. Blutentztehun- Asthma wirklich verschiedenartige AfTectionen der 
gen, die in einzelnen Fällen allerdings nützlich Respiratiousorgane zum Grunde liegen, u. ob wir 
werden können, erfordern eine ebenso grosse Vor- wirklich berechtigt sind, dieselben als zwei von 
sieht, jedoch sind örll. Blutentziebungen dem Ader- eiuander verschiedene Arten zu betrachten, dürfte 
lasse jederzeit vorzuziehn. Wo man durch die unserer Ansicht nach noch zu untersuchen sein. 
Auscoltation einen ödematöseu Zustand der Lungen Das feuchte Asthma ist, wie dieses auch von dein 
entdeckt, darf man keinerlei Arten von Blutent- Vf. bemerkt wird, gar häufig eine Folge oder eiu 
zieljungen anwenden. Ein solcher Zustand kommt Vorläufer des trocknen Asthma. Dass die Kranken 
manchmal in Begleitung des feuchten , auch wohl beim feuchten Asthma sich in der freien ZwiVhen- 
nach einem heftigen Autalle d*>s trocknen Asthma zeit weniger leicht befinden , als beim Irocknru J 
vor. Besonders lobt der Vf. das Ansetzen einiger Asthma, hält der Vf. für einen wesentlichen Unter- 
Blutegel unter den Brustwarzen gleich nach been- schied zwischen beiden Formen, der nacli unse- 
digtem Anfalle, oder in der freien Zeit, wenn rem Dafürhalten aber nicht so bedeutend ist, daj$ 
einige Dyspnoe zurückgeblieben ist. Wenn die man dadurch zu der Annahme von zwei Verschie- 
bungen, wie dieses bei Asthmatischen oft der Fall denen Arten des Asthma gebracht werdeu könnte, 
ist, sehr voluminös sind, so sollen nach des Vf. Dass die Kranken sich uach dem Aufalle des 
Versicherung selten pleuritische Auftille entstehen, feuchten Asthma nicht so leicht fühlen , ab nach 
Das Lieblingsmiltel der englischen Aerzte, der dem des trocknen, rührt von der Ansammlung 
Mercur, wird auch von dem Vf. in asthmat. An- von Schleim in den Bronchien u. Luftzellen her, 
fällen warm angepriesen. Er wendet den Caloinel der nach beendigtem Krämpfe erst durch Husten 
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fortgeschafft werden mnu, während beim trock- 
nen Asthma keine solche oder nur eiue geringe 
Schleiinansammlung vorhanden ist, die den Kran- 
Keu keine sonderliche Beschwerde verursacht. — 
Die Anfalle des feuchten Asthma sollen nach des 
Vf. Beobachtung oft regelmässig zu einer bestimm- 
ten Zeit eintreten. Wahrt dasselbe lange, so wird 
die Dyspnoe leicht habituell u. kann es bei schwa- 
chen Individuen in deu sogenannten chronitch- 
piluiloseu Katarrh Übergehn, der unter Umstän- 
den die Purin des Schleiinkatarrhs annehmen kann. 
Bei solchen Kranken erregt jede Erkältung einen 
neuen Anfall von Asthma oder wird die Dyspnoe 
bei ihnen heftiger.' Der Vf. bemerkt, dass manche 
solcher Kranken dein Auscheiue nach an Asthma, 
wirklich aber an einer schleichenden Pneumonie 
leiden , u. ist es nach ihm die geminderte Cepacität 
der Lungen für das Respirationsgeschäft, welche 
in Folge dieses Uebels zu entstehen pflegt, welche 
die anscheinend asthmatischen Beschwerden erregt. 
Kranke, die oft au Luqgenkatarrheu leiden , sol- 
len nach des Vf. Beobachtung nicht leicht von 
Pneumonie befallen werden, oder soll dieselbe 
wenigstens nicht die Fortschritte inachen, welche 
sie bei Menschen , die niemals an Lungenkatarrh 
litten, zu machen pflegt. Endlich macht der Vf. 
noch auf das Vorkommen des Asthma in Verbin- 
dung mit dein sogenannten trocknen Katarrh von 
Laeuuec aufmerksam. Jede Form des Katarrhs 
verdient nach des Vf. Behauptung den Namen 
Asthma , sobald die Lungen bei ihm emphysetna- 
tos werden. Das katarrhal. Asthma ist wegen der 
grossen Reizbarkeit der Schleimhäute der Lungen 
besonders geeignet, sich bei jeder neuen Erkältung 
zu erneuern oder zu verschlimmern , u. kommt es 
bef Behandlung desselben darauf an, jene zu ihrem 
uatürl. Zustande zurückzuführen. In dem mit Asth- 
ma complicirten chronisch-pituitosen Lungenkatarrh 
werden von dem Vf. besonders äussere Reizmittel, 
Blasen- oder Senfpflaster auf die Brust, so wie 
Mittel, welche die Hautthäligkeit u. Urinabsonde- 
rung befördern , empfohlen. Sehr gefährlich sind 
in diesen Fällen Blutentziehungen , u. dürfen stär- 
keude Mittel nur mit Vorsicht gebraucht werden. 
Eine Verbindung von Calomel mit Pulv. ipec. comp., 
Asa foetida, Squilla u. s. f. wird von dem Vf. gelobt. 
In dem mit Asthma verbundenen Schleimkatarrh 
der Lungen ist oft eiu eingreifendes Verfahren no- 
thig, weil nämlich hier einzelne Portiouen der 
unteren Lungenflügel manchmal an Pneumonie 
leiden, die sich indessen nur durch die Auscultation 
erkenuen lässt. Allgein. u; örtl. Blutentziehungen 
linden daher hier manchmal eine Anzeige. Die von 
dem Vf. angeführten innert. Mittel sind die bekann- 
ten. Beim trocknen Katarrh von Laenneo em- 
pfiehlt der Vf. besonders die grösste Ruhe u. Wär- 
me an. Das ärztl. Verfahren muss hier nach den 
Umständen geleitet werden. Nach Mitlheiluiig ei- 
niger Falle des feuchten Asthma haudelt der Vf. 
vou S. 273 — 322 von dem mit organ. Krankhei- 
ten des 1 Jenen» u. der grossen Gefässe compli- 



cirten Asthma. Die verschiedenen Ursachen, welche 
Krankheiten des Herzens u. der grossen Gefässe 
erzeugen, sind kurz angegeben. Das Asthma ist 
nicht immer eiue Folge dieser, sondern verdanken 
sie ihr Eutstehen oft dem Asthma. Nach einer kur- 
zen Auseinandersetzung der Umstände, durch wel- 
che das Asthma in diesen Krankheiten hervorge- 
rufen wird, wendet er sich zur Behandlung dieser 
Complication des Asthma. Was der Vf. in dieser 
Hinsicht mittheilt, ist kurz u. unbefriedigend. Als 
Hauptanzeigen werden in der ersten Periode Min- 
derung der zu kräftigen Circulation u. Beseitigung 
jedweder Art von Entzündung augegeben. Die Be- 
handlung kann in der Regel in diesen Fällen uur 
palliativ sein, u. sind besonders gelegentliche Blut- 
entziehungeu , eine magere Diät u. warme Fuss- 
oder Haudbader zu empfehlen. Ausführlich redet 
der Vf. von dem Gebrauche der Diuretica, die er 
in diesen Fällen , besonders wenn ein wassersüch- 
tiger Zustand hinzugekommen ist, für weil mehr 
augezeigt hält, als die Purgirmittel, gegen deren 
Gebrauch er warnt. Besonders eifert der Vf. gegen 
die Auwendung des Mercurs in allen organ. Herz- 
krankheiten u. behauptet, dass diese dadurch ver- 
schlimmert werden müssten. Die Verbindung von 
Calomel u. Digitalis hält er für durchaus zweck- 
widrig. Von der Jodiue verspricht er sich dagegen 
in diesen Fallen eiuigen Nutzen. Am Schlüsse die- 
ses Abschnitts macht der Vf. einen sehr bittern 
Ausfall auf Sir H. Haiford, deu Präsidenten des 
Collegium der Aerzte, deu er beschuldigt, die 
Krankh. des verstorbeneu Königs uicht erkannt u. 
richtig behandelt zu haben, u. dessen Thun u. 
Treiben er auf eine sehr lieblose Weise schildert. 
— Nachdem er noch eiuen Fall eines -mit organ. 
Herzleiden complicirten Asthma erzählt hat , wen- 
det er sich im 4. Abschnitte (S. 322 — 835) in 
dem Asthma hystericum. W ir finden hier aber nur 
eiuen sehr umständlich erzählten Krankheitsfall, den 
wir uicht weiter berühren können. 

Wir können am Schlüsse dieser Anzeige die 
Bemerkung nicht unterdrücken, dass wir uns nach 
dem pomphaft klingenden Titel dieses Buchs, so 
wie der in der Vorrede enthaltenen Anzeige, dass 
der Vf. seit Jahren Arzt an einem Infirmary, in 
dein man sich allein mit Behandlung von Brust- 
krauken beschäftigte, gewesen sei u. so das Asthma 
iu allen seinen Formen häufig Gelegenheit gehabt 
habe zu beobachten , recht Vieles vou dem Buche 
versprachen u. neue Ansichten über eine Krankh., 
die den ärztl. Bemühungen nur zu oft Hohn spricht, 
in demselben zu linden hofften. Leider müssen wir 
aber gestehen, dass wir uns in diesen Erwartungen 
nach Durchlesung des Buchs u. Vergleichung des- 
selben mit anderen Abhandlungen über das Asthma 
sehr getäuscht fanden , n. können wir dasselbe da- 
her nur für ein Buch von geringem Werthe halten. 
Eine grosse Weitschweifigkeit u. öftere den Leser 
ermüdende Wiederholungen machen dasselbe aus- 
serdem noch zu einer unangenehmen Leetüre. 

Die beigefügten Steiutafeln sind wohl gelungen 
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die fünf ersten enthalten Darstellungen ▼erschieden- kreise unser« Vf., nämlich in Schottland , «ehr sel- 
arliger krankhafter Luugenportionen; die sechste ten vorkommen sollen, während Gr. sehr zahl- 
stellt die Rückseite eines Individuum dar , bei dein reiche Falle von Hysterie vor Augen gehabt zu 
die eiue Seite der Brust durch eine Pleuritis ein- haben scheint« (Jeberhaupt hat sich unser Vf. um 
gesunken, die andre aber einphysematös geworden Literatur wenig bekümmert, wie schon daraus 
war. Die Steintafeln iiütteu füglich wegbleiben hervorgeht, dass er Vieles für neu ausgiebt, was 
könuen , da sie zur Erläuterung des Inhalts des Andere bereits vor ihm gesagt haben. Diess gilt 
Buchs wenig beitragen, dieses aber uunöthig ver- namentlich von dem HaupUatze, auf den er seine 
theuem. von dem Busch, ganze Beweisführung gründet , dass nämlich ein* 
' 79- Praclical Observation» on diseases of Druck oder eine krankhafte Thätigkeit in einer 
t/ie heart, lungs , stomach , liver etc. occasioned Wurzel oder einein Ganglion eines Nerven nicht 
by spinal irriiation: and on die nervous system an derselben Stelle seine Wirkung äussert, son- 
üi general, as a source of organic disease. Jllu- dem an dem Endigungspuukte seiner Fäden. (Nur 
strated by case*. By John Mars ha II, M. D. in einer Note macht Vf. die Bemerkung, dass er 
London, published by Henry Renshaw, Strand, so eben finde, dass dieselbe Ansicht von Ch.Ji eil 
1835. XIV u. 172 p. gr. 8. (2 Rllilr. 3 Gr.) — schon aufgestellt sei.) Aus diesem Satze nun wird 
Schon vielfach ist von prakt. Schriftstellern darauf gefolgert, dass durch nervöse Reizung oder Schwä- 
aufmerksam gemacht worden, dass nicht alle Krank- che solche Krankheitsfonnen , welche man sonst 
heilen, welche unter der Form von Leiden der Tür idiopathisch, d. h. in demselben Organe, wo 
Brust- oder Unlerleibsorgane auftreten, in den- sie sich äussern, auch erzeugt, zu halten pflegt, 
selben auch ihren ursprüngl. Silz haben, soudern simulirt werden können, ja sogar dass, wenn jene 
dass sie häufig in einer Erkrankung einzelner Theile Reizung oder Schwäche fortdauert, in dem Or- 
des Nervensystems u. insbesondre des Rückenmarks gane , wo sich die Fäden der leidenden Nerven 
ihren Grund haben. Doch ist dieser Satz noch eudigen , wirkliche Krankheiten der Structur u. 
lange nicht in ein solches Licht gestellt , als das Desorganisationen sich ausbilden können. W T enu 
Interesse des prakt. Arztes erheischt. Da nuu der nun der Vf., um letzteres zu beweisen, das Gefäss- 
Vf. der eben genannten Schrift uns hier seine Er- System dem Nervensysteme gänzlich unterordnet, 
fahruugen mittheilt , welche allerdings geeignet den Blutlauf vom Herzen abwärts u. rückwärts zu 
sind, über den angedeuteten Punkt manche Auf- denselben, von der Thätigkeit der Gefasse, die 
schlösse zu geben , so haben wir diese Schrift als blos durch den Nerveueinlluss möglich sei , eud- 
eine werthvolle Erscheinung der neuem Literatur lieh sogar alle Abnormitäten des Blutlaufes von 
zu bezeichnen, obgleich wir nicht unterlassen dtir- Krankheiten der Nerven abhängig darstellt, so geht 
feu zu erinuern, dass die Bereicherungen, welche er offenbar zu weit, indem er vergisst, dass Ge- 
die Physiologie des Nervensystems in neuerer Zeit fässe u. Nerven, Blut u. Nervenkraft einen gegen- 
erhalleu hat , eine gründlichere Erklärung der «eiligen Einfluss auf einander ausüben u. das« die 
hier in Betrachtung gezogenen patholog. Vorgänge Blutbewegung von der Thätigkeit des Herzens 
verstattet hätten, als der Vf. gegeben hat; dass er weit abhängiger ist, als von der der Gefasse; denn 
die Grenzen zwischen den Krankheiten , deren es inüssteu ja sonst alle Krankheiten von einer Er- 
nächste Ursache in einer Reizung der Rückenmarks- kraukung des Nervensystems abgeleitet werden — 
nerven liegt, u. denen, wo Reizbarkeit des Ner- eine Meinung, die der Vf. gewiss selbst nicht un- 
vensystems ein blos vorbereitendes Moment ab- terschreiben würde. Auch sind in der That fast 
giebt , uicht genau genug angegeben u. dass er alle Krankheitsfälle, die der Vf. für seine Meinung 
endlich aus Vorliebe für sein Thema den Einfluss aufführt, keineswegs von der Art, dass eine organ. 
des Nervensystems auf Erzeugung vieler organ. Veränderung in den Theilen, welche den Heerd 
Kraukheiten etwas zu hoch angeschlagen hat. Der der krankhaften Erscheinungen darstellen, statt fan- 
Vf. scheint einzig durch seine Beobachtungen u. de, sondern sie sind blos functionelle Störungen 
Erfahrungen auf die iu diesem Buche dargelegten der Organe. Dagegen hat sich Ree. wuudern müs- 
Ideen gekommen zu sein ; denn indem er sehr häufig sen, dass Vf. des Einflusses gar nicht gedacht hat, 
am Seclioustische keine dein vorhergegangenen den die Nerven auf die Ernährung der einzelnen 
Krankheitsverlaufe entsprechenden organ. Veräu- Organe u. auf die Absonderungen ausüben, u. ver- 
derungeo wahrnahm, so wurde er auf eine uube- möge desseu ihre Erkrankung zur Hervorrufung 
kannte Quelle der Krankheitserscheinungen ge- von Kraukheiten in entfernteren Theilen wahr- 
leitet, für welche er das Nervensystem anzuerken- scheinlich viel beiträgt. 

nen durch Grüude bewogen ward. Das Werk Doch wir wenden uns von dem. theoretischen 
von Griffin, welches denselben Gegenstand be- Theile oder der Einleitung zu dem prakt. Theile 
handelt, lernte Vf. erst nach Vollendung seines oder demjenigen, welcher den Hauptinhalt des 
Ruches kennen, u. findet sich veranlasst, einige Buches bildet; er besteht seinem wesentlichsten 
abweichende Meinungen näher zu beleuchten, wo- Inhalte nach aus Krankengeschichten, welche nach 
raus wir die Bemerkung, als wichtig für die ße- der Form der Krankheit geordnet sind, z. B. Krank- 
urtheilung beider Werke , besonders hervorheben heilen des Herzeus u. der grossen Gefasse, Schwind- 
wolleu, dass byster. Leiden in dem Wirkung«- sucht, Asthma u. «. w., so dass jedoch den grösseren 
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einzelnen Abschnitten allgemeine Bemerkungen 
vorausgeschickt sind. Als die näcbste Ursache der 
liier beschriebenen Krankheiten erkannte Vf. eiue 
Heizung oderSchwäche derNerveu(nervous Irritation 
or debility — welche 2 Begriffe wir raeist in die- 
ser Verbindung u. ohne naher unterschieden zu 
sein, vorfinden) u. zwar der Rückenmarks- oder 
Ganglieuuerven. Die Zeichen, welche auf den 
Sitz des ursprünglichen Erkrankens hindeuteten, 
bestanden meistens in einer erhöhten Empfindlich- 
keit irgend einer Stelle in der Nähe des Rückgrats 
gegeu Berührung; eiu Druck auf diese Stelle ver- 
mehrte nicht selten die Beschwerden j zugleich war 
häufig eine Krümmung der Wirbelsäule vorhanden. 
Nur in seltenen Fällen Tand Vf. keines dieser Zei- 
chen, wogegen aber die örtl. Anwendung der Heil- 
mittel au dieser Stelle durch deu guten Erfolg, den 
sie hatte, ,die Vermuthungen hinsichtlich des Siz- 
zes der Krankh. bestätigte. Besonders hebt der Vf. 
hervor, dass nicht immer derjenige Theil des Rük- 
keninarks , von dem die Nerven des secundär er- 
griffenen Organs entspringen, der Sitz der krank- 
haften Reizbarkeit ist, dass dieser nicht selten weit 
tiefer sich befindet, woraus die Notwendigkeit, 
die Wirbelsäule in ihrer ganzen Ausdebnuug zu 
untersuchen , einleuchtet. Den Versuch, iiae 
schmerzhafte Stelle des Rückenmarks dadurch auf- 
zufinden , dass man mit einem in heisses Wasser 
getauchten Schwämme längs der Dornfortsätze 
herabfäbrt , scheint Vf. niemals gemacht zu haben. 
Die übrigen Krankheitserscheinungen werden wir 
weiter unten besprechen, lieber die Ursachen die- 
ses Schwäche - oder Reizungszustandes der Nerven 
hat sich Vf. ein unvollständigsten ausgesprochen; 
blos gelegentlich giebt er seinen Unwillen über die 
jetzt gewöhnliche verkehrte Erziehung zu erken- 
nen, welche mehr auf frühzeitige Entwickelung 
des Geistes, als auf gehörige Ausbildung des Kör- 
pers Rücksicht nehme, n. dadurch, dass sie ein an- 
ha Itendes Sitzen erheische u. die freie Bewegung 
des Körpers beschränke, zu Verkrümmungen des 
Rückgrats u. Leiden des Rückenmarks Veranlas- 
sung gebe. Auch betreffen die meisten Krank- 
heitsfälle Kinder oder wenigstens Personen, die 
das 23. Lebensjahr noch nicht überschritten haben; 
eine vorwalteude Prädisposition des mänul. oder 
weibl. Geschlechts hat Vf. nicht wahrgenommen. 
In wenigen Fällen wird einer Rückgratsverletzung 
als der Ursache des Nervenleidens gedacht. Pa- 
thologisch - anatom. Resultate bat der Vf. nicht 
miltheilen können, da ihm in den allermeisten Fal- 
len Heilung gelungen ist; auch zweifelt er: ob die 
anatom. Merkmale der in Rede stehenden Nerven- 
reizung sehr in die Augen fallen würden. Bios in 
der Einleitung tbeilt Vf. 3 Berichte von Sectioneu 
mit, von denen 2, betreffend Fälle von Aneurys- 
men der Aorta , wodurch Resorption der Wirbel- 
körper hervorgerufen war, das Rückenmark blos- 
gelegt aber übrigens in ganz normal. Zustande ge- 
funden wurde, eben zum Beweise angeführt wer- 
den, wie selbst milten unter zerstörten Theilen du 

Med. Jairbb. Bd. XIII. HA. *. 



Rückenmark sich So seiner Integrität erhalten kann* 
Der 3. Fall betrifft einen Mann , welcher in Folg» 
eiues Falles auf den Rücken an Schwäche der 
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endlich iu unfreiwilligen Urinabgang überging, ge- 
litten, u. wo man nach dem Tode UeberfüJlung 
der Nieren mit Blut, einige Abscesse in denselben, 
aber durchaus keiue Abnormität des Rückenmarks 
gefunden hatte. Der Vf. tadelt seine Collegen, dass 
sie das Leiden für eine Nterenkraukheit , die eine 
Rückeumarksreizung simulirte,gehalten haben, wäh- 
rend es doch ein Nervenleiden, das die Nieren- 
krankheit zur Folge gehabt habe, gewesen sei ; er 
bleibt uns aber den Beweis schuldig, dass die Af- 
fection der Nieren u. die des Rückenmarks nicht 
die gleichzeitigen Wirkungen einer u. derselben 
Ursache, nämlich der durch den Fall geschehenen 
Erschütterung , gewesen seien. 

Was die einzelnen Krankengeschichten betrifft, 
so finden wir 1) 8 Fälle von Scheinkrankheiten 
des Herzeus u. der grossen Gefässe. Meistens lit- 
ten die Kranken an Schwäche, Abmagerung, star- 
kein u. häufigem Herzklopfen, trockoein kurzen 
Husten, mühsamem Athemhohlen, Appetitlosigkeit 
u. s. w., sie wurden von anderen Aerzten für hoff- 
nungslos gehalten , bis es dem Vf. gelang , durch 
genaue Untersuchung des Rückenmarks dem wah- 
ren Sitze des Leidens auf die Spur zu kommen, 
u. durch Anwendung der spater anzugebenden Kur- 
methode Heilung zu bewirken. Bisweilen gesell- 
ten sich aber auch andere Symptome hinzu , wel- 
che auf ein Rückenmarksleiden näher hindeuteten, 
z. B. krampfhafte Empfindungen in den unteren 
Extremitäten , Einschlafen derselben , Gefühl von 
Zusammenscbnürung des Stammes, Einschnürung 
des Kopfs, Schlingbeschwerden u. dgU Wir theilen 
ah Beispiel den 5. Fall mit. 

Ein Mädchen von 14 J. war seit 4 Monat, allmälig 
herabgekomiaen, klagte über grosse Schwäche der un- 
teren tiliedmaasen , schmerzen iu den Lenden , Hers- 
klopfen, Athuiungsbeschwerden bei der geringsten An- 
strengung; anhaltende Kopfschmerzen; Säure des Ma- 
gens , dampfen drückenden Schmerz querüber die Brust 
mit hartem klingendem Husten; der Appetit fehlte ganz; 
der Urin war trübe, von eioem eigenen •Unkenden Ge- 
ruch ; die Zunge unrein ; der Puls geschwind, sehr ver- 
änderlich, bei der geringsten Anstrengung sich beträcht- 
lich hebend; die Hautwärme veränderlich; das äussere 
Ansehn war sehr verändert n. zeigte von der äusserst«* 
Abspannung n. 8cbwäche ; die Gesichtsfarbe krank n. 
blass; die Lippen farblos; die Augen gläsern, mit er- 
weiterten Pupillen u. geschwächtem .Sehvermögen ; Pat. 
schritt matt u. gebückt einher, mit in die Höhe gezoge- 
nen 8chullern; seit einiger Zeit litt sie an Batzündung 
u. Rauhigkeit des Halses. Der Vf. glaubt«, dass er ei- 
nen allgemeinen Reizungzustand, der den Eintritt der 
Katamenien begleite, zu bekämpfen habe, o. ordnete 
Verminderung ihrer Schularbeiten u. Ruhe an , gab ihr 
tonische Mittel u. zur Ordnung rles Stuhls Magnesia u. 
PiluL rhei comp. Es trat jedoch keine Besserung ein, 
sondern die Zufälle verschlimmerten sich immer mehr. 
Die Beobachtung, dass der Pat. die Kleider schief stan- 
den u von der Tinken Schulter herabhingen, lenkte des 
Vf. Aufmerksamkeit auf die WirbeUäulc , welche aller- 
dings eine doppelte aeitliche Krümmung von der Gestalt 
eines S zeigt« , in ihrer ganzen Länge , besonder* aber 
24 
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am obern u. niittlern Theilc der Rückenwirbel Empfind- 
lichkeit gegen Berührung zeigt«; so daat ein schwacher 

Druck an dieser Steile eine aoaagenebme prickelnde 
Empfindung längs der ganzen inneren Extremitäten bis 
zu den Zehen hinab hervorrief; ein stärkerer Druck aber 
das Gefühl von Kingeschlufenaein des Kusseso ein plötz- 
liches Schnappen nach Luft mit Erstick ungsgefühl er- 
regte. Und obgleich die Untersuchung mit der grössten 
Behutsamkeit gemacht wurde, so fuhr doch Pat. beider 
leisesten Berührung zurück, u. klagte nachher über ver- 
mehrten Kopfschmerz u. Uebelkeit. Ausser der fortge- 
setiten Anwendung der eben genannten Mittel verord- 
nete Vf anhaltende ruhige Lage auf einer geneigten Ebene, 
empfahl Geinüthsruhe u. sorgfältige Vermeidung aller 
Aufregung, lie.v» reichlich Blutegel an der schmerzhaften 
Stelle des Rückgrats anlegen , täglich 2t»al eine Stunde 
lang längs der ganzen Wirbelsäule u. über die Brust 
Einreibungen mit schmerzstillenden u. reizenden Salben 
machen , wobei sie anfangs heftig klagte , aber mit der 
Zeit dieselben angenehm u. beruhigend fand. Fast nach 
jedesmaliger Anwendung von Blute g In zog der Schmerz 
auf ein« andre Stelle; wurde er auch hier mit Blutegeln 
verfolgt, so kehrte er nicht selten auf die eben verlas- 
sene zurück, u. als er endlich ganz gewichen war, so 
gab es fast vom Halse bis zu den Lenden herab keinen 
Wirbel, wo man nicht Spuren von Blutegelsticb.cn wahr- 
nahm. So wie die Schmerzen u. Empfindlichkeit des 
Rückgrats abnahmen, Hessen auch die krankhaften 
Zufälle nach; es verlor sich der Kopfschmerz u. die Ge- 
sichtsschwäche ebenso der Reizungszustaad des Ma- 
gens; der Appetit kehrte zurück, u. unter dem Gebrau- 
ohe der Mineralwässer von Uuxtou genas sie endlich 
vollkommen u. gewann an Fletsch o. Kraft; die Wirbel- 
säule war ganz gerade ,* des Mädchens Auftritt fest u. 
sicher u. seitdem der Vf. sie in Behandlung genommen 
hatte , war sie in jedem Monate um \" gewachsen. 

2) Von den 6 Fällen von Lungeuschwiud- 
•ucht, welche der Vf. erzählt , bieten blos 2 uube- 
zweifelte Symptome dieser Kraukh. , die übrigen 
nur die Zeichen der Anlage dazu dar, wie Stechen 
auf der Brust, Neigung zu Herzklopfen , Abmage- 
rung , trockuen Husten u. s. w., aber keinen eiter- 
artigen Auswurf. Auch waren nur in einigen Fül- 
len die unmittelbar auf eine Rückenroarksreizung 
liindeuteudeu Zeichen deutlich ausgesprochen. Dass 
hier der Vf. durch Anordnung des gehörigen Ver- 
halten» u. durch Frictioneu des Rückenmarks u. 
der Brust Heilung erzielte, kann wohl mit ebenso 
geringer Zuverlässigkeit für seine Ansichten spre- 
chen, als die übrigen Gründe, welche dariu 
bestehen, dass die Schwindsucht meist aus Ver- 
weichlichung der Erziehung u. Uebertreibung der 
Geistesbildung entspringe, u. das« Schwindsüch- 
tige häufig ein Frösteln im Rücken empfiuden. Denn 
letzteres Symptom lässt bekanntlich eine ganz an- 
dre Deutung zu, als ihm der Vf. giebt uud erster 
Grund beweist blos, dass Reizbarkeit des Nervensy- 
stems ein prädispooirendes Moineut der Lungen- 
schwindsucht ist. — 3) 2 Fälle von Asthma, von 
denen zu wünschen ist, dass uns Vf. die Symptome 
u. deu Verlauf der Krankheit genauer beschrieben 
haben möchte. — 4) Die Zufälle, welche in 
den mitgetheilten 4 Fällen von Leberkrankheiten 
beobachtet wurden , bestanden in Appetitlosigkeit, 
Säure des Mageus, trocknein Husten, kurzein 
Athroen , Mattigkeit , Herzklopfen , Kopfschmer- 
zen n. s. w ; nur tu 2 Fällen bemerkte mau £elbe 
Färbung der Haut , u. in einem einzigen Schmer- 



zen in der rechten Schüller; so dass man im All- 
gemeinen annehmen darf, dass ea blosse Conge- 
stions- oder Reizungszustände waren, die vou dem 
Rückenmarksleiden abhingen. — 5) Dasaetbe 
gilt von deu 4 Fällen von Dyspepsie, welche der 
Vf. erzählt; 3 vou ihnen erhalten dadurch beson- 
dres Interesse, dass eine meebau. Verletzung, wel- 
che das Rückgrat traf, wie starke Anstrengung beim 
Heben von Lasten u. dgl.,als die Ursache der nach- 
folgenden Leiden nicht zu verkennen war. — 6) 
Iii einem Falle des heftigsten Magenkrampfes wurde 
Vf. durch die Bemerkung , dass durch Reibeu am 
Brusltheile der Wirbelsäule die Beschwerden sich 
sehr steigerten, veranlasst, Laudanum au dieser 
Stelle einreiben zu lassen , worauf die Schmerzen 
binnen wenigen Stunden nachließen. 7) Auch 
die houtgartige Harnruhr hält der Vf. von einein 
Leiden der Nerven des Magens u. der Nieren ab- 
hängig ; denu bei einem Krauken, wo diese Krankh. 
in Folge des Einflusses übler Witterung u. Strapa- 
zen entstanden war, u. den Krauken bereits in 
einen ganz hotTunngslosen Zustand versetzt hatte, 
brachten nach vergeblicher Anwendung des salz*. 
Eisens Einreibungen vou Brechweiosteiusalbe längs 
des ganzen Rückgrats nicht blos schnelle u. augen- 
scheinliche, sondern auoh andauernde Heilung. — 
8) In 5 Fällen von Tabes mesenterica , den ein- 
zigen, welche dem Vf. vorgekommen sind, erzielte 
er gleichfalls durch gehörige Berücksichtigung des 
vorhandenen krankhaften Zustande« des Rückgrats 
die erwünschte Heilung. — - 9) Ueber die mit- 
getheilten 3 Fälle von Veilstanz, desseu Symptome 
vor vielen anderen Krankheiten aus einem Leiden 
des Rückenmarks hervorzugehen scheinen, genüge 
es zu bemerken, dass iu keinem derselben erhöhte 
Empfindlichkeit oder irgend eh» krankhafter Zu- 
stand iu der Gegend der Wirbelsäule wahrgenom- 
men wurde; nur .die günstig« Wirkung, welche 
der Vf. nach fruchtloser Auwendung vieler anderen 
Mittel von Hautreizen — einem am Nacken gelegten 
Haarseile in dem eiuen, u. von Einreibung der 
Brechweiusteiusalbe in den übrigen Fällen — sab, 
bestätigte seine Vermuthung, dass die nächste Ur- 
sache dieser Krankh. in der Gegend des Rückgrats 
ihren Sitz habe. — 10) Noch zählt der Vf. 6 
Fäll« auf, die sich unter eine der genannten Clas- 
sen nicht wohl bringen Hessen, von denen wiraber 
blos 2 als diejenigen, welche für die Ansichten des 
Vf. zu beweisen scheinen, namhaft machen wollen; 
nämlich der eine zeigte ganz ähnliche Zufälle, wie 
sie die oben out er 2) angelührten Fälle von Schwind- 
sucht darboten, so dass Ree. nicht einsieht, warum 
er daselbst nicht mit Platz gefuuden hat ; der an- 
dre betraf eiu Mädcheu vou ausgezeichnet nervö- 
sem Temperamente , die von einer Pleuresie gene- 
send hustenähnliche Anfälle, die in einem Bellen 
bestanden, bekam, u. wenige Tage darauf von 
sehr heftigen, des Nachts wiederkehrenden An- 
fällen eines krampfhaften Croups befallen vrurde, 
welche durch Anwendung vou Blutegeln, Blasni- 
pllastern u. Quecksilbersalbe am Halse zwar etwas 
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gelindert, aber erst durch schmerzstillende, daun brauche des Quecksilbers glaubt Vf. streng warnet) 
durch reizende Binreibungeo in das Rückgrat un- zu müssen, u. hält iho nur dann Tür zulässig, wenn 
ter dem gleichzeitigen Gebrauohe tonischer Mittel, die Functionen der Leber oder der Gedärme ge- 
lauer Bäder u. Veränderung der Luft vollständig stört sind. Auch fand er starke Abführungen durch- 
beseitigt wurden. aus schädlich u. empfiehlt , wenn die Gedärme mit 
Der Behandlung hat Vf. einen eignen Ab- Unreinigkeiten angefüllt sindoder an Sclilatflieitlei- 
•ohuitt gewidmet. Nach seiuer Ueberzeugung hat den, die milderen Abführmittel, die mit grossem Vor- 
man hauptsächlich mittels Kinwirkung auf die Haut theile mit Kxtr. hyoscyami versetzt werden. Aus- 
wegen den Reizungs- oder Schwächezustand der serdem warau es die Mineralquellen von Buxton, 
Nerven anzukämpfen , u. obschoo das schwefeis. Veränderung der Luft u. des Wohnortes, eine mäs- 
Chiuin, Eisen-, Zink- u. Kupfersalz so wie ve- sige, nicht ermüdende Bewegung in einem Wagen 
getabil. Bitterstoff u. dgl. sehr schälzenswerthe Ne- oder offenen Boote, die, wenn die Genesung schon 
beumittel sind, so erreicht man doch mit ihnen etwas vorwärts geschritten war, nächst einer leich- 
a Hein seinen Zweck nicht, wenn das Leiden schon ten , den Geist nicht abspannenden Unterhaltung 
den Charakter einer Organ. Krankh. angenommen einegünstige Wirkung der Kur wesentl. vermittelten, 
bat. In den Krankengeschichten finden wir aus- In einem Anhange Huden wir noch 2 Kran- 
serdem häufig erwähnt, dass der Vf. an deu schmerz- keugeschicbten, die dem Vf. von einigen Freunden 
haften Stellen des Rückgrats, besonders wenn die mitgetheilt worden sind. Die erste betrifft einen 
Empfindlichkeit sehr bocb gesteigert war, Blut- Fall von Starrkrampf, der mit häutiger Bräune 
egel mit sehr gutem Erfolge anlegen u. diess selbst complicirt Mar u. den Kranken, eineu jungen Mann 
mehrere Male wiederholen liess. Unter den Haut- von 19 J., biunen weuigen Tagen tödtete ; die Sec- 
reizen erwähnt der Vf. Blasenpllaster, Brechwein- tion setzte die vorhanden gewesene Entzündung des 
steinsalbe, Ammoniak - u. Terpentinsalben, hält Rückenmarks u. der Luftröhre ausser allem Zweifel, 
aber letztere deshalb für weniger brauchbar , weil Der 2- Fall enthält die Geschichte eines Mädchens, 
sie zu reizend auf die Nieren u. deu Blasenhals ein- das in seinem 16. J. von einein Blitzstrahle getrof- 
wirkt. Mit so viel Beschwerden für den Krauken fen wordeu ist , zwar das Leben behielt , aber seit 
der Gebrauch der Brechweinsteinsalbe verbunden diesem Vorfalle an Lähmuug u. kataleptisehen An- 
sein mag, so sah doch Vf. oft Nutzen davon, den fällen leidet, welche nun beinahe 3 J. lang mit ge- 
kein andres Reizmittel leisten konnte, während in ringen Unterbrechungen fast täglich wiedergekehrt 
anderen Fallen dagegen Blasenpflaster nützten, wo siud. Mit einer speciellern Mittheilung dieser 
stärkere Ableitungsmittel vergebens versucht wor- Krankengeschichten glauben wir um so weniger 
den waren, was ohne Zweifel von einer bis jetzt die Grenzen dieser Anzeige erweitern zu dürfen, 
unerklärten Verschiedenheit der Nervenkrankheiten als es der Vf. unterlassen hat, seine Ansichten über 
abhänge. Ammooiakel. Einreibungen leisteten oft die Pathologie der Rüvkeninarkskrankheiten auf 
grosse Dienste, haben aber nach des Vf. Bemer- dieselben in Anwendung zu bringen. — Nach- 
kung das Unbequeme, dass sie oft da, wo wir es dem wir so das zu Anfange dieser Anzeige ausge- 
siebt wünschen, einen Hautausschlag hervorrufen, sprocheue Urtheil begründet zu haben glauben, fii- 
Einfache Frictiouen erwiesen sich vorzüglich in den gen wir dasselbe ergänzend noch hinzu , dass es 
ersten Stadien der nervösen Schwäche sehr hülfreich; zwar einem prakt. Arzte, wie der Vf. ist, nicht 
nur sei es not big, dass man das Rückgrat oder die immer zum Tadel angerechnet werden kann, dass 
Gegend des sympathischen Nervensystems oder den er seine Beobachtungen nicht so verarbeitet u. be- 
Brustkorb nicht blos einmal einige Minuten lang nutzt hat, wie es der gegenwärtige Zustand der 
reibe, sondern man muss das Reiben eine Stunde Wissenschaften erlaubt hätte, dass es ihm aber ge- 
lang fortsetzen, täglich 2 bis Sinai wiederholen, wiss leicht gewesen sein würde, auf eine minder 
damit das Nervensystem in der Zwischenzeit die breite u. weitläufige Weise seine Mitteilungen zu 
empfangene Aufregung nicht wieder verliert; u. machen, welche wir übrigens wiederholt ah einen 
diess musste Vf. mindestens 6 Wochen, oft Monate werthvolleu Beitrag zur Förderung unserer Keiint- 
n. selbst wohl ein Jahr lang fortsetzen , ehe er zu nisse von den besprochenen Krankheiten anerken- 
dem gewünschten Ziele gelangte. Vor dem Ge- nen. Scheidhauer. 



D. M i s c e 1 I e n. 



Acadimie de» »cience» in Pari». Sitzung vom 5- kann, ohne den Kanal zu verletzen; ausserdem wird 

Jan. 1835. Tanchou legt ein zur Cauteritation der dieser Aetzmittelträger durch ein ihm vorausgehendes 

Harnröhre bestimmtes Instrument vor , mittels dessen er geknöpftes Sület geleitet. Auf dieso Weise ist man 

die Nachtheile vermeiden tu können glaubt, welche die sicher 1) keine falsche Bahn einzuschlagen ; $) das Aetz- 

bis jetzt gebräuchlichen Instrumente hatten. Diese« In- mittel genau auf die Steile, die man cauterisiren will, 

strunent besteht aus einem gewöhnt. Aetzmittelt rigor, zu bringen. 

der sich aber auf einem spiralförmigen metallischen Stiele Sitzung vom 9. Febr. Menschlicher Fötu», welcher 

befindet, so dass er sieb nach allen Richtungen drehen von einem BjoAr. Kind« autgebrochen wurde. Hr. Nl- 
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Miscellen. 



colo Ponlb schickt die Uebersetzung eines Briefes 
von Hrn. J. Bouros, Oberarzt des Departements der 
Cycladen, ein. Ich habe, sagt dieser Arzt, neuerlich 
Gelegenheit gehabt, in Syra , wo ich wohne , ein höchst 
seltenes Factum za beobachten. Ein 81 J. alter Knabe 
litt seit einiger Zeit an einer ziemlich heftigen Helmin- 
thissis. In der Nacht von 26. zum 27. Octbr. 1834 gab 
er nach mehrmaligem Kr brechen endlich einen raenscbU 
Embryo von sich. Es war in der That ein Embryo, 
den man mir vorlegte , u. die Polizei , welche Betrug 
witterte, hat Untersuchungen angestellt, aus denen her- 
vorging , das* es keine Betrügerei war. [Nach einer 
MittheiJung des Dr. Röser in Bartenstein (8. Württ. 
Corresp.-Bl. B. VI. Nr. 31) dürfte die ganze Geschichte 
ein Betrag sein. Nach ihm verhalt sich die Sache fol- 
gen derrnassen. Dr. Ardoin, der bei setner ärztl. 
Praxis in Syra auch noch einen kleinen Handel mit Ga- 
lanteriewaaren trieb, da ihu erstere nicht recht zu näh- 
ren schien, wurde zu einem schon mehrere Monate über 
Bauchweh klagenden, Sjähr. Knaben, Namens Demetrius 
8tamateli, gerufen. Er hielt die Krankh für Wurmleiden 
n. dadurch erzeugte Gastroenteritis u. wandte am 2. Tage 
nach Blutegeln u. Abführmitteln aus Ricinusöl ein Brech- 
mittel an, worauf in der Nacht Erbrechen u. Abweichen 
kam. Morgens kam Dr. Ardoin, den Pat. zu besuchen. 
Man sagte ihm, dass der Knabe sich bedeutend erleich- 
tert fühle. Er verlangte das Erbrochene zu sehen. Die 
Mutter des Knaben sagte ihm, dass der Knabe theil- 
weise in ein Tuch gebrochen , was sie hinter sein Lager 
geworfen habe. Gierig holte Dr. Ardoin das Tuch her- 
vor, sah ein einem Fleischklumpen ahnliches Gebild 
darin, lief damit fort, in allen Pbarmacien u. Kaffee- 
häusern der Stadt umher, um das Gebilde als mensch! 
Fötus zu zeigen. Röser hielt es für einen Ratteufötus, 
der ihm aber auch nicht einmal frisch, sondern etwas 
mumiticirt zu sein schien, welches mumienartige Aus- 
sehn des Fötus, wenn er nur etwas von einem menschl. 
deutlicher gezeigt, R. fast zum Glauben eines ihm bald 
su Ohren gekommenen Gerüchtes bestimmt hätte, dass 
es nämlich der Fötus von Ardoin's vor einiger Zeit 
abortirt habenden Frau, den er aufbewahrt haben soll, 
gewesen wäre. Das ganze Gebilde ist ungefähr 3" lang, 
der eine kleine welsche Nuss grosse Knaul , der den 
Kopf vorstellt u. als solcher durch die Augen u. einige 
undeutliche Bildung von Nase u. Mund sich dartbut, die 
aber mehr für tbier. Abkunft stimmen, spitzt sich in eine 
häutige Verlängerung, die Dr. Ardoin für die Füsse 
erkennen wollte , su. Die Substanz des Fötus fühlt sich 
etwss hart, als wie getrocknet oder durch Weingeist 
verhärtet, an. Er hing mit einem dünnen zusammen- 
geschrumpften Nabelstrange an einer schwarzbraun aus- 
sehenden festen Placenta. Die Farbe des Fötus war auch 
braunschwärzlicht. — Beim Erbrechen des Fötus erfolgte 
keine Spur von Blut u. Dr. Ardoin behauptete, der 
Knabe habe etwas Blut durch den Stuhl verloren. — 
Aus dem Benehmen des Dr. Ardoin, aus dem gleich 
am ersten Tage dieSperulation auf Geld u. Ehrenzeichen 
hervorleuchtete, schloss R. sogleich auf Täuschung, wel- 
che Ansicht er auch den anderen Aerzten schon aus die- 
sem Grunde äusserte, ohne nur auf Wissenschaft I. Gründe 
einzugehn. — Der Knabe war nach wie früher krank 
u. starb nach 6 Wochen. Der Kreissrzt Dr. Booros 
machte im Beisein mehrerer Aerzte die Section. Dr. A. 
war wegen Verreistsein nicht zugegen. Dr. Bou tos u. 
die anderen anwesenden Aerzte berichteten: „dass sich 
auf der innern Fläche des Darmkanals keine Spur von 
Entzündung oder Versch wärung oder sonstigem Erkrankt- 
sein, sondern blos die Spuren von Phthi$i* meteraira ge- 
funden hätten.' 4 ] — Bei dieser Gelegenheit macht G e o f- 
froy-St. -Hilaire folgende Mittheilung: Dr. G i- 
randet in Cusset, nahe bei Vichy, hat im Verlaufe 
des letzten Juni einen ganz ähnlichen Fall beobachtet. 
Ich war an Ort u. Stelle u. erhielt in dem Momente 
selbst das erbrochene Product, welches ich in Spiritus 
aufbewahrt mitnahm u. mit Milne Edwards unter- 



sucht habe ; es war «Ine Mole , an der sich keine beson- 
deren Organe unterscheiden Hessen. 

Sitzung* voss 23. Starz. Neue Comprc$siovnt>dte, 
um die Oblticration der Arterien der G Iii dm asten beim 
Aneurysma su erlangen; von Leroy d'Etiolles. 
Sie besteht darin, dass man die mittelbare Compression 
an 2 ungefähr 2" von einander entfernten Stellen der 
Arterie anbringt. Die auf diese Weise isolirte Blutpartie 
coagulirt leichter als bei dem gewöhnlichen Compres- 
sionsverfahren , welches blos eine Stelle betrifft ; um die 
Bildung des Coagulum zu beschleunigen, lässt Leroy 
Eis auf den Theil appliciren. Auch befördert er die 
Coagulation des Eiweissstoffcs der kleinen stagnirenden 
Partie mittels der Acupunctur «. des Galvaaismus. 

Sitzung vom 22. Juni. Maiimg der Wärme im 
Innern der Organe. Becquerel theilt seine Beobach- 
tungen , die er gemeinschaftlich mit Breschet über die 
thier. Wärme gemacht hat , mit. Die dazu nölbigen In- 
strumente sind Nadeln u. Sonden, die, aus 2 verschie- 
denen Metallen bestehend, an irgend einer Stelle mit 
einander verschmolzen sind, u. ein sehr empfindlicher Mul- 
tiplicator. Aus den in dieser Abhandl. verzeichneten 
Resultaten ziehen die Vff. folgende Schlüsse : 1) Es fin- 
det ein sehr merklicher Unterschied zwischen der Tem- 
peratur der Muskeln u. der des Zellgewebes in den Men- 
schen u. den Tbieren statt, der von der äussern Tem- 
peratur , von der Art u. Weise , wie das Individuum be- 
kleidet u. bedeckt ist, u. von mehreren anderen beach- 
tenswerthen Ursachen abzuhängen scheint. Bei dem 
Menschen bieten die Muskeln einen Temperaturunter- 
schied mehr dar, der von 2° 25 bis 1° 25 C. variirl 
Die lebenden Körper befinden sich also in -dem Falle 
eines leblosen Körpers, dessen Temperatur man erhöht 
hat u. der einer fortwährenden Erkältung von Seiten 
des umgebenden Medium ausgesetzt wird. Diese Er- 
kältung macht sich zuerst an der Oberfläche fühlbar o. 
er gr eilt sodann die inneren Legen bis zum Ceulrun». 
2) Die miUlere Temperatur der Muskeln von 3 zwan- 
zigjähr. jungen Leuten war ungefähr 36° 77 Cent 
Davy hatte die thier. Wärme 36° 66 Cent, gefunden. 
Des p r etz fand die mittlere Temperatur von neun SOjähr. 
Männern 37° 14 , die von vier 68jähr. Männern 37" 13, 
die von 4 unter 13 Jahr alten jungen Leuten 36° 99 Cent. 
Das durch das neue Verfahren erhaltene Resultat ist, 
wie man sieht, fast das mittlere Verhöilniss der von 
Desprets u. Davy mittels des Thermometers erhal- 
tenen Temperaturen. 3) Die mittlere Temperatur der 
Muskeln mehrerer Hunde war 38° 30 Cent. , während 
Despretz für die Temperatur des Hundes 39° 48 Cent, 
angieht. Dieser Unterschied , der über 1" beträgt , be- 
stimmte Becquerel u. Breschet zur mehrmaligen 
Wiederholung ihrer Versuche , allein sie haben nie eine 
so hohe Temperatur erhalten , als die vou, Despretz 
angegebene. Sie machen daher darauf aufmerksam, dass 
die Temperatur der Muskeln durch deu Gesundheitszu- 
stand des Individuum beträchtliche Abänderungen erlei- 
det, wodurch sich die geringen Variationen, die sie bei 
einem u. demselben Subjecle in 2 verschiedenen Ver- 
suchen beobachteten , erklärten. 4) Bei dem Hunde ist 
die Temperatur der Brust, des Bauches u. des Gehirns 
die nämliche, wie die der Muskeln. 5) Der gemeine 
Karpfen hat nur einen Unterschied von J Grad mehr 
zwischen der Temperatur seines Körpers u. der des 
Wassers. Die Temperatur der Muskeln erleidet, wie 
schon gesagt, Veränderungen durch mehrere physische 
Ursachen , deren hauptsächlichste die Conlraction , die 
Bewegung u. die Compression sind. Die wiederholte 
Contraction der Muskeln kann die Temperatur wenig- 
stens um einen halben Grad steigern. Wenn diese Con- 
traction bei heftigen u. einige Minuten lang ununter- 
brochen wiederholten allgemeinen Bewegungen atatt fin- 
det, so wird die Temperatur bisweilen um mehr als ei- 
nen Grad der lOOtheiiigen Scala gesteigert. Die Com- 
pression einer Arterle bewirkt dagegen in den Mus- 
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kein , in welchen »ich diese Arterie verbreitet , ein Sin- 
ken um einige Zehntelgrade. 

Sitzung vom 30. Juni. Gehirnödem der Geistet- 
kranken. Sclpion Pinel liest eine Abhandlang über 
die von ihm sogenannte Cerebrie oedemateuse vor. Er 
iat zu folgenden Schlossfol gerungen gelangt t 1) bei des 
Gehirnödem rinden deutliche Störungen der Intelligenz, 
der Sensibilität u. der Motilität statt. 2) Die Ansamm- 
lung der Flüssigkeit auf der äussern Partie des Gehirns 
oder die Infiltration derselben in «las Gehirngewebe be- 
wirken die Vernichtang der Intelligenz. 3) Die ratio- 
nellste Behandlung besteht in ableitenden , harntreiben- 
den u. gelind abführenden Mitteln. 4) Das Gehirnödem 
ist eine zufällige Complication der Gehirnreifung bei 
zum Oedem pridispomrten Individuen ; allein es ver- 
diente hinsichtlich seiner Dauer, seiner Symptome u. der 
Behandlungsweüe besser gekannt zu werden. 

Sitzung vom 31. Aug. Ztaammentetzung der At- 
motphäre. Boussingault macht die neuen Resultate 
seiner Untersuchungen Ober diesen Gegenstand bekannt. 
In einer frühern Abhandlung (Jahrbb. B. VII. S. 24$)) 
hatte der Vf. das Vorhandensein eines wsssersttiffigcn 
Princips in der Luft nachgewiesen u. die in Amerika u. 
Paris erhaltenen Resultate vorgelegt. Br hatte in der 
Luft von Paris ungefähr 0,0001 Volumtheile Wasserstoff 
gefunden. In den sumpfigen Ländern des tropischen 
Amerika war dieses Verhaltniss weit stärker. Die Ver- 
suche, welche B. in Paris machte, sind in Lyon wieder- 
holt worden. Bs wurde dabei die Vorsicht gebraucht, 
«Ja «s man die Luft durch einen mit Schwefelsäure ge- 
füllten Flacon streichen Hess, damit der Wasserstoff 
nicht den in der Luft schwebenden orgsn. Theilclien 
oder den zufällig in den Städten vorkommenden ammo- 
niakal. Dämpfen zugeschrieben werden konnte. Bei dem 
ersten in Lyon (am 2. Aug.) gemachten Versuche ent- 
hielt die Luft 0,00018 Volumtheile Wasserstoff; bei dem 
zweiten (3. Aug.) 0,0003. Bei den in Paris gemachten 
Versuchen hatte das Verhältniss des Wasserstoffes eben- 
falls von einem Tage zum andern geschwankt; wahr- 
scheinlich rührt diess nach B. von den Schwankungen in 
der Zusammensetzung der Atmosphäre her. Das Vor- 
handensein de« Wasserstoffes in der Luft ist auch in 
Italien von Mate ucci constatirt worden. Diezweite 
Partie der Abhandlung betrifft das Vorhandensein eines 
kohlenstoffigen Princips in der Luft. Die Gegenwart 
eines kohlenstoff. Gases war schon durch die Versuche 
von de Saussure wahrscheinlich gemacht worden. 
Die Resultate der neuen Versuche von Boussingault 
setzen es ausser Zweifel. In dem letzten Tb eile seiner 
Abhandlung erörtert Boussingault die verschiede- 
nen Verfahrungs weisen , die man angewendet hat , um 
die in der Atmosphäre enthaltene Kuhlensäure zu be- 
stimmen. Die Luft der Stadt Lyon enthält nach den 
Versuchen von B. O.OOOitj Volumtheile Kohlensäure. Es 
ist diess fast genau die von de Saussure gefundene 
Menge der in der Luft der Stadt Genf enthalteucn Koh- 
lensäure. 

Aead4mie de Midteine in Pari». ■Sitzung vom 23. 
Juni 1835. Fall von Ge*ichtikreb$ , der $ich übtr die 
Backen u. beide Lippen erstreckte; von L i s f r a n c. L. 
zeigt ein anatom.- patholog. Präparat vor, welches von 
einem Kranken herrührt, den er an diesem Margen ope- 
rirt hatte. Dieser Mann litt an einem Gesichtskrebse, 
der sich von dem freien Rande der ganz carcinomatö- 
sen untern Lippe bis zum untern Rande des in seinem 
Mittelpunkte Krebsigen Unterkiefers erstreckte. Die 
krebsige Affection nahm das rechte u. linke Drittel der 
Oberlippe ein ; sie erstreckte sich auf die Backen bis 
11" hinter die Cominissuren der Lippen. Alle krebsige 
Weiththeile waren binweegenommen worden, man hatte 
den Körper des Unterkieferknocbens rechts u. links. 1" 
von seinen Aesten entfernt, abgesägt. Nach dem von. 
L. modificirten Verfahren von Roux de St. Maxi- 
in i n war es leicht gewesen, mittels der Haut der vordem 
u. obero Partie des Halses den Substauzverlust zu er- 



setzen. Der Operateur hatte hierauf im Nlveao der 

Stelle , welche den Muod einnahm , auf jeder Seite die 
Gewebe nach unten u. hinten bis zum vordem Rande 
des Masse ter getrennt. Diese neuen incisionen bildeten 
mit der Achse des Körpers einen Winkel mit unterm Si- 
nus von ungefähr 35". L. bat die Ränder der Wunde 
abpraparirt u. so 1 konnten sie in Berührung gebracht u. 
durch Hefte der umschlungenen Naht befestigt werden. 
Die vordere Oeffnung tles Mundes ist wieder herge- 
stellt worden u. wenn alle Hefte verheilt sind, so wird 
es ausseben, als ob die Weichtheile des Gesichts fast 
gar keinen Substanzverlust erlitten hätten. 

Ueber die Jlernia inguino - interttitialit von Dr. 
Goyrand in Aix. G. nennt H. inguino - interstit. 
eine Art Bruch , wo die durch die obere Oeffnung des 
Leistenkanals oder durch eine abnorme Oeffnung der 
Fascia transversal, aus dem Bauche hervorgetretenen 
Eingeweide nicht durch den Leistenkanal u. seine äus- 
sere Oeffnung hervorkommen , sondern sich in seiner 
Höhle, die sie erweitern, u. in dem benachbarten Tb eile 
des Interstitium der Baochwand lagern. Es ist diess 
der unvollkommene Leistenbruch der meisten Schriftstel- 
ler, die Hernia intra - inguinalis Boy er 's; allein den 
erstem Namen hält Vf. für unpassend, weil ein Bruch, 
welchen Sitz er auch haben mag, stets vollständig sei, 
sobald die Eingeweide, die ihn bilden, aus ihrer Höhle 
hervorgetreten sind ; den zweiten aber, weil dieser 
Bruch nicht ganz im Leistenkanale liege, sondern sich 
fast ebenso weit nach aussen von dessen Bauchmündung 
in das Interstitium der Bauchwand, als in ihn selbst 
erstrecke. Goyrand* s Benennung deutet dagegen 
sehr genau den Sitz der Geschwulst sn. Es sind diese 
Brüche zwar schon mehrfach beobachtet n, selbst ab- 
gebildet worden , allein bis jetzt bat man doch noch 
keine allgemeine Beschreibung davon gegeben. G. glaubt 
in seinen Beobachtungen alle Elemente dazu gefunden 
zu haben. Er berichtet zuerst 2 Fälle u. gebt sodann 
zur allgemeinen Beschreibung über. — Dieser Bruch 
hat seinen Sitz im Leist euknnale; wenn er umfänglich 
ist, so erstreckt er sich auch nach aussen gegen die 
Darinbeinstacheln, indem er die unteren Bündel des M. 
obliquus min. u. selbst die untere Partie des Transver- 
sus, der Fascia transversal, trennt. Er hat 2 vollkom- 
mene häutige Hüllen, nämlich den Sack o. die Verlän- 
gerung der Fascia transversalis, welche die unmittel- 
bare Hülle des Samcnstranges bildet. Die zufällige 
Höhle, in der er sich befindet, besteht vorn aus der 
untern Partie der Aponenrose des manchmal an dieser 
Stelle sehr verdünnten Obliquus maj. u. aus den unteren 
Bündeln des Obliquus min. u. dem Ursprange des Cre- 
master; hinten aus der Fascia transversalis; unten aus 
der Rinne , welche das Fullopische Band an seiner 
obern Partie darbietet u. die sieb durch ihren vor- 
dem Rand in den untern Rand der Aponeurose des Obli- 
quus maj. fortsetzt u. aus deren hinterm Bande die Kas- 
cia transversal, entspringt; oben aus einigen Bündeln 
des Obliquus min. u. aus dem untern Rande des Trans- 
versos. Es versteht sich übrigens , dass die unteren 
Bündel des Obliquus min. gelrennt sein können u. dass 
durch eine Lücke dieses Muskels der Broch hinter die 
Aponeurose des Obliquus maj. gelangen u. zwischen die- 
ser Aponeurose u. dem Obliquus min. sich ausbreiten 
kann. Diese Höhle bat 2 Mündungen : die eine in der 
hintern Wand, durch welche sie mit der Bauchhöhle 
communicirt, ist gewöhnlich die obere Mündung des 
Leistenkanals. Diese Mündung, die im normal. Zustande 
oval ist, wird, wenn sie durch einen Brach ausgedehnt 
wird, kreisförmig. An der innern Seite ihres dünnen tu 
scharfen Umfangs verlaufen die epigastrischen Gefässe, 
auf ihrer untern Partie liegt der Samenstrang. Ihre 
äussere n. obere Seite steht mit keinem wichtigen Ge- 
fässe in Beziehung. Der Leistenkanal bildet die untere 
Mündung dieser Höhle , durch welche von einer Mün- 
dung bis zur andern der Samenstrang geht, der in der 
«bern Rinne des Fallouischen Bandes liegt. Der Hals 
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de« Brnchiacke« wird von der Bauchmündong dieser 

Höhle umgeben ; bei den veralteten Brüchen adhärirt 
sein« äussere Fläche fast an dem Umfange dieses Rin- 
ges, Die Fallen, die im Anfange durch die Runselung 
des Bauchfelles an dieser Stelle entstehen müssen, sind 
Verwachsungen unter einander eingegangen u. innig 
verschmelzen ; daher beträchtliche Verdickung des Bruch- 
sackhalteS, der innerlich einen scharfen Ruig darstellt. 
80 verhielt es sich in dem ersten von Goyrand beob- 
achteten Falle. Der Bruch dehnt sich leichter nach 
dem Leisten ringe, als nach der Spina iliaca anter. u. 
auper. hin ans, weil aich der LeisUnkanal leichter durch 
die Eingeweide aus einander dränget! lässt als die ,eng 
verbundenen Lagen nach der Spina iliaca an. Daher 
liegt auch der Communicalionsriug der zufälligen Höhle 
mit der Bauchhöhle gewöhnlich dem äussern finde der 
Gesehwulst näher als ihrem innern. Der Bruch kaon 
ferner von der innern Seite eine Verlängerung durch 
den Leistenring senden u. so aus 2 besonderen Partien 
bestehen, wovon die eine im Leistenkanale u. in dem In- 
terstitium der Rauchwand, die andre vor dem Leisten- 
ringe oder selbst im Hodensacke liegt. Endlich kann 
es geschehen, dass der Hude in dem Leistenkanale stek- 
ken bleibt , dass die seröse Haut des Hodens an dieser 
Stelle ihre primitive Commuuication mit der Bauchfell- 
höhle behält n. dass irgend ein Baucheingeweide sich m 
die Tunica vaginal. Isgert u. so in dem Inlerstitium der 
Bauchwand einen wahren angeborenen Bruch bildet. 
In diesem Falle wird der auf der untern Wand der zu- 
fälligen Höhle getegeue Hode an der hintern u. unteru 
Partie des Sackes einen Vorsprung bilden. — Die ver- 
schiedenen Lagen, die der Wundarzt, um zu den dislo- 
cirten Eingeweiden zu gelangen , zu trennen hat, sind 
in der Ordnung, wie sie über einander liegen, folgende : 
1) das unter der Haut gelesene Fettzellgewebe, dessen 
an einer Membran verdichtete tiefe Lagen die Fascia 
superficialis bilden , ein um so deutlicheres ze'.lichtes 
Blatt, als die Fettlage weniger dick ist, u. in welcher 
sich die Hautdeckenarterie u. einige aufsteigende Zwei- 
ge der Pudenda externa subcutanea befinden. 2) Die 
Aponeurose des Obliquus major. Diese kann hinsichtlich 
der Dicke Verschiedenheiten darbieten; bald behält sie 
ihre normal. Merkmale, was bei den frischen oder nicht 
sehr umfänglichen Brüchen der Fall ist, bald findet 
man sie mehr oder weniger verdünnt, manchmal aus 
einander gezogen, wie in den veralteten u. umfängli- 
chen Brüchen. 3) Eine dünne u. blasse Fleiscblage, 
die durch die unteren Bündel des Obliquos minor und 
durch den Ursprung des Cremastcr gebildet wird; in 
den veralteten u. umfänglichen Brüchen kann diese ver- 
dünnte u. ausgedehnte Lage ihre normalen Merkmale 
verlieren u. fast unkenntlich werden. 4) Die Verlän- 
gerung der Fascia transversalis, ein dünnes , mehr zel- 
liges als aponeurotisebes Blatt. 5) Es kann auch eine 
fibröse , filamentüse oder fettige Degeneration des un- 
ter der serösen Haut befindlichen Zellgewebes statt fin- 
den, die dann eine fünfte dickere u. hinderlichere Lage 
als die andre ausmacht. 6) Endlich der Sack. So ist 
diese Art Bruch gewöhnlich beschaffen; allein die aus 
dem Bruche durch die innere u. mittlere Leistengrube 
hervorgetretenen Baucheingeweide können auch gar 
nicht über die Aponeurose des Obliquus maj. hinausge- 
hen n. bemerkenswerthe Varietäten dieser Art Bruch 
bilden. Zur Unterstützung dieser Behauptung führt 
der Vf. 2 neue Fälle an. Endlich ist es auch begreif- 
lich , dass ein Bruch, der durch eine Perforation der 
Fascia transversal"« lisch aussen von der obern Oeff- 
nung des Leistenkanales statt fände, wie B landin 
ihn beobachtet hat, ebenfalls in dem Leistenkanale blei- 
ben u. eine andre Varietät der Hernia inguino- interati- 
lialis ausmachen könne. Wenn der Bruch durch eine 
«ufallige OefTnung der Fascia transversalis statt findet, 
so bekommt er keine Hülle von dieser; findet er durch 
die miniere oder iunere Leistengrube statt, so verlau- 
fen die apigastrischeu Gc fasse uach aussen vom Bruch- 



sackhalse u. sie können sehr nahe an diesem liegen. 

wenn er durch die mittlere Grube hervortritt. Di« 
Diagnose dieser Affection kann sehr schwierig sein, 
wenu dar Bruch nicht sehr umfänglich ist, wenn die 
Aponeurose des Obliquus maj. ihre normale Dicke u. 
Resistenz behalten hat, wann das Subject viel Korper 
füll« besitzt. Eine in der Dicke der Bauchwand oder 
in dem unter dem Bauchfelle befindlichen Zellgewebe 
nach der antern Partie der Fossa iliaca zu entwickelte 
phlegmonöse Geschwulst könnte, wenn sie mit einer 
hartnäckigen Verstopfung u. Erbreeben zusammentrifft, 
in manchen Fällen für eine eingeklemmte Hernia ingui- 
no- interstiL gehalten werden: in diesem Falle wird 
daa Urtheil den Sinnen zu Hülfe kommen. Denn es 
kann wohl geschehen, dass ein an einer solchen Phleg- 
mone leidendes Subject an Erbrechen , Verstopfung 
leidet ; selten aber wird man iu solchen Fällen die Zei- 
chen einer wahren Einklemmung antreffen. Eiu Bruch 
klemmt sich plötzlich ein, wird in eioem Augenblick? 
hart u. schmerzhaft; das Erbrechen, die Verstopfung 
stellen sich ein , sobald der Bruch eingeklemmt ist. 
Eine phlegmonöse Geschwulst dagegen bildet aich erst 
innerhalb einiger Tage, der Schmerz geht der An- 
schwellung voraus , die Geschwulst wächst allmälig u. 
das Erbrechen tritt in der Regel nur ein, wenn die Ge 
schwulst so umfänglich ist, dass sie den Samenstrang 
auf dem Coecum comprimirt oder schmerzhaft zerrt. 
Auch kann übrigens hier ein Einschnitt in keiner Hin- 
sicht etwas schaden, im Gegentheil wird er zur Auf- 
lösung des Problems dienen. Operation. Der Broch 
wird durch einen schiefen Schnitt biosgelegt, dessen 
beide Etiden die Enden des grossen Durchmessers der 
Gesrhwulst um einige Linien überschreiten müssen. Die 
Incision der Haut, der unter der Haut gelegenen Fett- 
lage, der Fascia superficial, erfordert keine besondere 
Sorgfalt. Die an einer Stelle aufgebo' ene u. mit Vor- 
sicht eingeschnittene Aponeurose des Obliquus maj. muss 
in der ganzen Ausdehnung des Hautschnittes auf der 
Hohlsonde getrennt werden : es bleibt dann nicht« wei- 
ter als die durch einige dünne u. blasse Bündel des 
Obliquus min. u. Cremaster gebildete Fleischlage, die 
Verlängerung der Fascia transversalis, das äussere Zell- 
gewebe des Sackes u. den Sack selbst zu durchschnei- 
den übrig. Alle diese Blätter müssen mit der grössten 
Vorsicht auf der Hohlsonde, wie bei der Hernia scrotaL, 
durchschnitten werden. Die Einklemmung bat ihren 
Silz an der Bauchmündung der Bruchhöble; bevor mau 
lucidirt, muss man wissen, ob der Bruch durch die 
obere Mündung des Leistenkanales oder durch eine ab- 
norme Oellnung der Fascia transversalis statt findet; 
man wird sich davon stets während der Operation über- 
zeugen können. Man braucht zu diesem Zwecke den 
Samenstrang nur bis zu seinem Eintritte in den Bauch 
zu verfolgen; wenn er durch die Mündung, welche den 
Bruchsackhals enthält, durchgeht, so liegt die Art. epi- 
gastrica nach innen von diesem Ualse ; nach aussen da- 
gegen, wenn die Bauchmündung der Bruchhöhle nach 
innen von jener OefTnung liegt , durch welche der Sa- 
menstrang geht. Die Incision darf in dem er.«tern Falle 
niemals an der innern Seite der Bauchmündung, in dem 
letztem niemals an ihrer äussern Seite gemacht werden. 
In beiden Fällen kann direct nach oben eingeschnitten 
werden; doch befolgt der Vf. die Grundsätze, die von 
Vidai de Cassis aufgestellt worden sind. Goy- 
rand schlägt in diesem Falle eine 3fache Incision vor, 
nach der obern n. äussern Seite bei der Hernia inguiuo- 
iuterstitialis , die durch die obere OefTnung des Leisten- 
kanales hervorgetreten ist, nach der innern u. obern 
Seite, wenn der Bruch durch die innere oder mittlere 
Leistengrube statt findet. Er zieht diese vielfache In- 
cision vor, weil 3 oder 4 Einschnitte von 1J bis 2'" 
bei anomaler Lage der Gefässe weit weniger der Blu- 
tung aussetzen u. die Bauchwaod weniger schwächen 
werden, als eine einzige Incision von 5 oder 6'". Der 
Ring, welcher diesen Bruch einklemmt, ist dünn u. 
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scharf u. ioine längere Einwirkung auf den Darm iuum 

häufig Ulceraüonen, jene linearen Schorfe hervorbringen, 
auf deren Häufigkeit bei den Schenkelbrüchen La- 
wrence, Boyer, Roux, V elpt' au aufmerksam ge- 
macht haben. Auch darf man niemals die dislocirte 
Darmsealinge reponiren , ohne die (»tollen, auf welchen 
dieser Kiag lag, heraus »exogen u. sorgfältig untersucht 
su hatten. Die Behandlung der durch die Operation 
entstandenen Wände erfordert eine besondere Sorgfalt 
Alan dürfte sehr schwer die primitive Adhäsion einer 
solchen Wunde erlangen , auch dürfte diese Heilung 
ohne Eiterung weniger Hoffnung einer radicalen Heilung 
als eine secumläre Vereinigung geben. Andrerseits hat 
eine breite Narbe auch grosse Nachtheile; sie ist weni- 
ger solid, weniger resistent als eine schmale Narbe. 
Kolgendermaseen hat man zu verfahren , um eine so 
achmale u. feste Narbe als möglich per secund. inten- 
tiooem zu bekommen. Die Wundrinder müssen bis mich 
der Exfoliation aller abgestorbenen metnbranöseo Blät- 
ter u. bis die ganze Oberfläche der Continuitätslösung 
sieb mit zellig - ge fässig rn Granulattonen von guter Na- 
tur bedeckt bat, d. h. bis zum 10. oder IS. Tage offen 
erhalten werden; alsdann lässt man den Kranken auf 
die gesunde Seite legen, wahrend der Oberschenkel der 
kranken Seite stark gebogen u. in die Adduction ge- 
bracht wird. Diese Lage reicht «in, um die Wund run- 
der iu eine genaue Berührung zu bringen. Der Gebrauch 
ven Heftpflasterstreifen u. die mittels der Spica verrich- 
tete Compression können sich in dieser 2. Periode der 
Behandlung der Wunde nützlich beweisen. Auf diese 
Weise ist G. in seinem 2. Kafle verfahren u. bat dadurch 
eine fast linienförmige Narbe erhalten. 

Acadimie de Medicine. Ausserordentliche Sitzung 
vom 25. August. Neue Hehandlungtweise de$ Oebär- 
muttervorf olles ; von A. Lau gier. Sie besteht in der 
Anwendung des Glühetsens; die Operation dauert nur 
4 Minute; die Wunde hat Schorfe, Substanz verloste u. 
hervorspringende Narben zur Folge u. zieht übrigens 
keine besonderen Abelen Zufälle nach sich. Vor 3 Wochen 
ist bei einer Krau im Neckarspitale auf diese Weise 
ein Gebärmuttervorfall des 3. Grades beseitigt worden. 
Die Scheide war nach der Operation bei dieser Frau 
sehr verengert , aber nicht obliterirt. 

Sitzung vom 1. Scptbr. Anwendung de* Guato ge- 
gen die Cholera. Auf Veranlassung des Handelsmini- 
sters hat Duges in den Hospitälern von Montpellier 
das Guaco angewendet, aber es nicht sonderlich wirk- 
sam gefunden. Es wurde von den Aerzten des Hospi- 
tals St. Eloi u. des allgemeinen Spitals au mehreren 
Chulerakranken ohne Nutzen versucht. Dubreuil fugt 
hinzu , dass er im vergangenen Jahre 2 Flaschen von 
in Mexico verfertigter Guaco- Flüssigkeit erhalten u. 
diese sogleich bei einer Cholcrakranken angewendet habe, 
aHein sie sei dessenungeachtet gestorben. 

Radicalkur der Brüche von G e r d y. (Siehe Jahrbb. 
Ii. XII. S. 270) G. stellt einen Kranken vor, dessen 
Bruch er nach der Invaginationsmetbode beseitigt hat. 
Es ist ein junger ziemlich kräftiger Mensch , der einen 
nicht sehr alten Leistenbruch auf der rechten Seite hatte, 
dessen Ring nicht sehr erweitert war. Es ist jetzt keine 
Spur mehr davon vorhaoden; der Ring lässt sich nicht 
mehr entdecken, ebenso wenig als der Hautpfropf, wel- 
cher ihn vorschliefst, u. von dem man wohl glauben 
sollte, dass er eine fühlbare Geschwulst bilden oiüsste. 
Man bemerkt btos oberhalb des Ringes eine von den 
Nnrben der Nähte gebildete Art Kreisbogen u. an der 
Wurzel des Scrotum dieser Seite, da wo die Haut inva- 
ginirt worden ist, eine kleine harte u. röthlichte An- 
schwellung , die gedruckt etwas Schmerz verursacht. 
Der aufrechtstehende Kranke hustet kräftig, ohne dass 
der geringste Andrang an der Stelle des Ringes «inen 
Kuck fall besorgen lässt Er ist seit 6 Wochen operirt 
worden. — Es folgen hier noch einige neuere von 
Gerdy gegebene Details. G. druckt mit dem linken 
Zeigefinger, dessen Pulpe nach vorn gekehrt ist, dio 



Hant der Wurzel des Scrotum !a den Lcistenring.u. 
bewerkstelligt dann damit die Invagination. Der Finger 
bleibt in dem durch diese Hautpartie gebildeten blinden 
Sacke u. drängt ihn so viel als möglich gegen die äus- 
sere Wand des Leistenkanals. Auf der Pulpa des Fin- 
gers schiebt er eine mit einem doppelten Faden verse- 
hene krumme Nadel ein, mit welcher er von innen nach 
aussen die invapinirte Haut u. die sie bedeckenden 
Weichlbeile durchstösst, so dass die Nadel einige Li- 
nien oberhalb des Niveaus des Leistenringes hervor- 
kommt; nachdem der Faden durchgezogen worden ist, 
zieht man die Nadel zurück, fädelt das andre Ende 
des Fadens ein u. sieht dieses ebenso wie das erster« 
einige Linien vom Leistenringe entfernt durch, so dass, 
wenn die beiden Enden hervorgekommen sind , der 
Grund des blinden Hautsackes durch die Schlinge, di« 
sie daselbst bilden , in dem Leistenringe zurückgehalten 
wird. Zwischen jedes doppelte Ende des Fadens wird 
eine Heftpflasterroile eingelegt u. wie bei der Zapfennabt 
verfahren. Diese erste Schlinge hält das Centrum des 
blinden Hautsackes zurück; man zieht nun noch ein« 
zweit« auf der äussern Seite u. eine dritte auf der in- 
nern durch, so dass im Ganten 3 Schlingen applicirt 
werden, deren G Köpfe nach aussen auf 6 C> linder be- 
festigt werden. Hierauf entzündet man den blinden 
Hautsack mit dem Ammoniak u. lässt ihn obliteriren. 
In allen Fällen tritt nach G. eine Entzündung ein, wel- 
che die zwischen den 6 8ücben gelegenen u. selbst di« 
benachbarten Partien ergreift Diese Entzündung en- 
digt sich durch Eiterung ; der Eiter aber entleert 
sich dorch die Stiche u. gefährdet nicht im geringsten 
den Erfolg des Verfahrens; ist die Adhäsion vollständig, 
so schneidet man dio Fäden durch u. liebt sie hervor. 
Da sie bei dieser Art Naht mir eine Schlinge oder eiuen 
Halbcirkol bilden, so haben sie nicht jene Neigung, die 
Theile , die sie umfassen , zu durchschneiden , wie man 
ea bei der Knopfnaht bemerkt, wo sie völlige Kreise bil- 
den. Bereits hat G. seine Operation 7>nal versucht. 
Bei kürzlich entstandenen Brüchen , wo der Ring nicht 
sehr erweitert war, hat aie sich stets wirksam bewie- 
sen. Bei umfänglichen Brüchen u. bei beträchtlicher 
Erweiterung des Leistenringes ist sie stets erfolglos ge- 
blieben u. G. hält sie bei diesen von jetzt an für un- 
nütz. Man könnte glauben, dass die Nadel u. die Fä- 
den wenigstens durch die vordere Partie des von dem 
Bauchfelle gebildeten Bruchsackes gehen müsste, G. be- 
hauptet aber das Gegenlheil. Der Finger , welcher die 
Haut hineindrängt, drückt zu gleicher Zeit diese von 
dem Bruchsacke weg ; u. da die Pulpe des Fingers für 
die Nadel als Condoctor dient, so ist es unmöglich, dass 
der Sack verletzt werden kann. Er fügt übrigens hin- 
zu , dass er an einem mit einem Leistenbruche versehe* 
nein Leichname das Bauchfell mit der Nadel au errei- 
chen versucht habe, indem er die Spitze des Instrumen- 
tes viel weiter nach hinten schob, als er es an den Le- 
benden thnt; allein die Sectio« zeigte, dass das Bauch- 
fell desscuuugeachtet nicht gefssst worden war. 

Sitzung vom 6. Octor. Bildung eine» künttU Apen 
durch ein neue» Verfahren. A m u s s a t tbeitt die Ope- 
ration «kies k&nsll. Afters mit, den er mit glücklichem 
Erfolge bei einem neugebornen Mädchen gebildet hat. 
Zu Anfange des vergangenen Septemb. , sagt A. , wurdo 
ich mitten In der Nacht gerufen, um ein neugebornes 
Kind, in Verbindung mit Herrn Deneux, der es zur 
Welt gebracht hatte , zu behandeln. Das Kind war seit 
2 Tagen geboren u. hatte noch kein Mecooium entleert. 
Der After war vorhanden u. gut gebildet , öffnete sich 
aber in die Scheide, daher diese eine doppelte Oeffnun« 
darbot , denn die Vulva war auch vorhanden. Nach 
langen Untersuchungen durch die Scheide, wobei dor 
Finger durch den Schcidenafier eingeführt wurde, er- 
kannten wir, dass' der Mastdarm in einer Ausdehnung 
vou 2" fehlte ; ich schlug nun eine Operation vor , die 
ich mir seit langer Zeit ausgedacht hatte, die in der Auf- 
suchung des Endes des Dickdarmes, in der Loslösung 



u. Hernbführuog desselben bis zur Hantöflbung u. in der 

Fixirung desselben durch blutige Hefte bestand. Nach- 
dem das Kind in die passendsto Lage gebracht U. seine 
Gliedmassen Geholfen zuui Festhalten übergeben worden 
waren , machte ich einen T förmigen Schnitt zwischen 
den Scheidenafter u. dem SteUsbeine; indem ich nun 
den Finger in diese Ocffnuog einbrachte, trennte ich die 
Scheide von dem Steiss- u Kreuzbeine u. gelangte zu 
dem blinden Sacke des Dickdarmes , der oben u. links 
Tom Promontorium lag; in dem Momente, wo ich zu 
dieser Stelle gelangte, machte das Kind Anstrengungen, 
wie um sich des Meconium zu entledigen ; der Darm 
wurde von Hrn. Deneux u. Hrn. Lebaudy, die der 
Operation beiwohnten, ebenfalls erkannt. Ich hakte den 
Darm mit einem Haken an , machte ihn von den benach- 
barten Partien mehr mit dem Finger, als mit dem Bisturi 
los, um die Scheide vor Verletzung zu bewahren, zog 
ihn hierauf sanft bis vor die in der Haut gemachte Oeff- 
nung hervor u. fixirte ihn durch mehrere blutige Hüfte 
mit der grössten Sorgfalt , so dass die Schleimhaut über 
das Niveau der Haut hervorragte u. gleichsam nach aus- 
sen einen Wulst bildete. — hiner spätem Mittheilung 
A.'s zu Folge befand sich des Kind 55 Tage nach der 
Operation noch vollkommen wohl. Bs war kein übler 
Zufall eingetreten ; es ist ebenso gut entwickelt , wie 
jedes andre Kind seines Alters; es ist lebhaft, munter, 
seiue Haut ist vollkommen weiss, alle seine Verrich- 
tungen gehen gut von Stallen, die Defäcation findet wie 
bei anderen Kindern statt. Ks trägt blos in dem küiisiL 
After permanent eine elastische Bougie, die nicht ganz 
ao dick wie der kleine Finger ist u. die Verengerung 
dieser Oeffnung verhindert. Das Kind hält dieFäcal- 
materien 24 u. selbst 36 Stund. Zurück. Seine ältere 
Schwester leidet an einer ähnlichen Verstopfung. Wenn 
es sehreit, so nimmt man die Uougie heraus u. der 
Darm entleert sich oft unmittelbar darnach. Man giebt 
ihm alle 48 oder 72 St. ein Klyslir o. es entleert dann 
für 2 oder 3 Tage , wie seine Wärterin sich ausdrückt. 
Die Mutter, die selbst für gewöhnlich verstopft ist, 
schreibt diesen Umstand mehr einer Familiendisposilion, 
als der Verengerung des künstt. Afters zu. Alles lässt 
also eine so vollständige Heilung als möglich hoffen. Der 
künstl. After hat jetzt ganz du runzlichte Ansehn eines 
natürlichen. 

Sitzung com 17. Novbr. Zahlreiche Vegetationen 
in der Harnröhre. Amussat zeigt ein merk würdiges 
u. vielleicht einziges anatom. - patholog. Präparat vor. 
Es sind 1 bis 3'" lange Vegetationen, die in grosser 
Menge die Harnröhre eines Mannes einnehmen. Es fand 
zu gleicher Zeit Verengerung an der Prostata statt 

Lisfranc stellt einen Kranken vor, dem er vor 
lOMon. ein Osteosareom weggenommen hat, wobei der 
Unterkiefer auf der einen Seite desarticulirt u. 1"' von 
der Symphyse des Kinnes entfernt abgesägt wurde (s. 
Jabrbb. B. IX. S. 322). Der Kranke wurde schon frü- 
her , kurze Zeit nach der Operation, der Akademie vor- 
gestellt; allein es war eine Lähmung des Gesichts u. 
des M. erbicular. palpebrar. zurückgeblieben. Diese Pa- 
ralyse ist nun gänzlich verschwunden. Ks spricht die- 
ser junge Mann (äst ebenso gut, wie vor seiner krankh., 
nur kann die Zunge nicht so weit nach vorn wie im 
normal. Zustande gestreckt werden. Das Kauen geht 
■ehr gut von Statten, der Operirte kann selbst Hasel- 
nüsse mit seinen Zähnen knacken ; er bläst fortwährend 
Clarinette, allein die Durchschneidung eines der Ge- 
schwulst entsprechenden Theils des N. lingual, ist von 
der Natur nicht so glücklich wieder ersetzt worden o. 
der Operirte hat auf dieser Seile keinen Geschmack. 

Prcitaufgahe Behuf» der Bearbeitung einet neuen 
llebummm- Lehrbuch». Das dem Unterrichte der Heb- 
ammenschülerinnen in den königl. preuss. Staaten seit 
1HI5 zum Grunde gelegte Lehrbuch ist nur noch in ei- 
ner geriugen Anzahl von Kiempiaren vorhanden. Das- 
selbe in seiner gegenwärtigen Form wieder neu auflegen 



zu lassen , erscheint nicht angemessen , da dieses Lehr- 
buch, nach den bei seiner bisherigen Benutzung gemach- 
ten Erfahrungen u. den in der Geburtshülfe inzwischen 
eingetretenen Forlschritten, den Anforderungen, beson- 
ders in einzeiuen Abschnitten, nicht mehr ganz entspricht, 
Das unterzeichnete Ministerium hat daher eine neue Be- 
arbeitung des Hebammen- Lehrbucha zu veranlassen u. 
solche, zu desto sicherer Erreichung des Zweckes, zum 
Gegenstände einer Preisbewerbung zu machen beschlos- 
sen. Indem dasselbe hiernach für den Entwurf eines 
dem Zwecke am meisten entsprechenden neuen Jlcbam- 
mm- Lehrbucht einen Preis von 10O Dueaten aussetzt, 
ladet es diejenigen Acrtte des in - u. Auslandes, welche 
sieb zur Lösung dieser Preisaufgabe befähigt u. geneigt 
erachten, zu einer diesseitigen Concurrenz unter fol- 
genden Bestimmungen ein: 1) Der bei der Abfassung 
de» bisher benutzten Hebammenlehrbucbs befolgte Plan 
ist auch dem neu auszuarbeitenden Lehrbuche zum Grunde 
zu legen, so dass solches sonach eine zweckmässige An- 
leitung der Schülerinnen zur Ausübuug der Hebammen- 
kunst, eine genaue Bezeichnung des den Hebammen in 
den königl. preuss. Staaten vorgeschriebenen Wirkungs- 
kreises u. eine nähere Angabe der denselben obliegen- 
den Berufspflichten enthalten muss. Die Ausführung u. 
die Art der Bearbeitung der einzeiuen Capitel, welche . 
dadurch bedingt wird, nicht minder die Entscheidung 
darüber, ob anter diesen einige des bisherigen Lehr- 
buchs etwa unverändert beizubehalten u. nur gewisse 
andere Abschnitte vollständig umzuarbeiteo sind , oder 
ob das neue Lehrbuch ganz neu zu fassen ist , bleibt 
dem Ermessen der Preisbewerber lediglich überlassen, 
2) Die Entwürfe, in deutscher Sprache verfasst u. mit 
einem Motto verschen, sind mit einem beigeschlossenen 
versiegelten Zettel, welcher den Namen des Vf. enthält 
u. das Motto des Entwurfs selbst zur Aufschrift hat, bis 
znm 30. Juni 1837 (portofrei) unmittelbar an das unter- 
zeichnete Ministerium einzusenden. 3) Die Beurtheilung 
der eingehenden Entwürfe ist einer Cpmmission von 5, 
mit der Theorie u. Praxis der Geburtshülfe u. des Heb- 
ammenunterriebts vertrauten Mitgliedern, deren Nsmen 
zu seiner Zeit öffentlich bekannt gemacht werden sollen, 
übertragen. Auf den Bericht dieser Commission , deren 
Mitglieder selbst von der Preisbewegung ausgeschlossen 
bleiben, erfolgt Seiten des Ministerium , u. zwar spä- 
testem am 31. Decbr. 1837, die Zuerkennung des Prei- 
ses. 4) Derjenige Entwurf, welchem der Preis zuer- 
kannt wird , bleibt Eigenthum des Ministerium u. der 
Vf. wird öffentlich genannt. Die übrigen Entwürfe sind 
anter Bezeichnung des Mottos zurückzufordern a. er- 
halten solche die Vff mit dem versiegelten Motto, unter 
der anzugebenden Adresse, zur beliebigen Disposition 
zurück. 

Berlin, den 31. Octbr. 1836. 
Ministerium d. geisü., Unterr.- n. Medicinal- Ange- 
legenheiten. (g e >.) v. Altenstein. 

Preisfrage. Die med i ein. Facultät in Tübingen hat 
für das J. 1836 bis 1837 folgende Preisaufgabe bestimmt: 
„Man hat über die Wirkung des Broms u. seiner Verbin- 
dungen bis jetzt nur wenige Beobachtungen. Die Facul- 
tät wünscht, durch Versuche anThieren, sowohl mit 
grösseren Gaben, als bei fortgesetztem Gebrauche mit 
kleinen Gaben , eine genauere Kenntniss über die Wir- 
kungen sowohl des Brom» selbst, als des broinwa&ser- 
sUifbauren Kali oder Natrum zu erhalten. Es wäre da- 
bei eine Verglcichung mit den bekannten Wirkungen des 
Jod anzustellen, mit denen man das Brom zu vergleichen 
gewohnt ist. Vorsichtige Versuche an Menschen würden 
sehr erwüuschl sein. [tVürtt. med. Corre$p.~Bl. Bd. 17. 
Nr, 49 ] 

Für die Ertheilnng der nahtneistenscAat/dicAen Prä- 
mie zur Erinnerung an die vierzehnte Versammlung 
deutscher Naturforscher u. Aerzte zu Jena im J. 
(s. Jahrbb. B. XII. 8. 383) ist den Statuten gemäss von 
den Geschäftsführern folgende Preisfrage gestellt worden : 
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Da die Untersuchungen Aber den Bau der Iris de* Berücksichtigung einiger voo verschiedenen Mitgliedern 
Auges seit 30 Jaliren vernachlässigt scheinen , ao wird eingegangener Vorschläge zu Verbesserungen nochmals 
eine vergleichende Anatomie der ins der veriehiedenen sorg fällig geprüft u. am 25. Juni dem Ministerium de« 
Whierclatsen gefordert, befunden der Fische, Aniphi- Inaern zur Bestätignug Torgelegt. Ein von diesem dem 
bien, Vögel u. Sängethiere, u. vorzüglich in Beziehung hiesigen Professor der Mathematik, Schubert, abge- 
auf das animalische n. sensitive 8ystein des Körpers, fordertes Gutachten über die dem Werke unterliegendem 
Die organische Verbindung der Iris mit den übrigen Thei- Reehoungeu bezeugte deren Richtigkeit u. die für alle 
len des Auges wird dann von selbst auf die Untersuchung Zeiten vorauszusehende Festigkeit beider Caasen. Durch 
der anderen Theile de« Auges führen , welche bei den ein von Sr. Maj. höchateigeohändig unterzeichnetes Un- 
terschiedenen Thieren sich durch einen eigentümlichen cret vom Jt9. Octobec wurde die Anstalt nebst ihres Sta- 
llau auszeichnen n. hierdurch zur Vervollkommnung der tuten allergnädigst bestätigt. Nach geschehener Wahl 
vergleichenden Anatomie des Augen ein weiterer Schritt der Vorsteher n. des Dr. K. G. 8chmalz zum Bueh- 
gescliehen. halter u. Caasircr haben die Geschäfte begonnen. 

Neben dem Hauptpreüe von 40 Thlr. Conv. wird, Die Wittwencasscn. die Waisencasse sind jede selbst- 

vrenn mehrere Concurrenzschrifteu einlaufen, ein Ae- ständig; dechmuss, wer zu letzterer Stenern will, auch 

ccssit ausgesprochen werden, fir welches als Preis eine zn jener beitragen, nicht aber umgekehrt. 

»ilberne, von Seiten der Akademie auf die vierzehnte Ver- Die für die Statuten beider Caasen bewahrten Grund- 

Sammlung der Naturforscher «. Aerzte Deutschlands ge- «ätze sind: 1) möglichste Gleichheit, so dass die Hinter« 

prägte Medaille ausgesetzt wird. lassenen genau In dem Verhältnisse , als vom Verstorbe- 
nen beigesteuert worden , peusionirt werden u. nur durch 

IVittvMiu- «. fVaitencatne für Aerzte, Wundärzte, Apo- die un vorherzusehende Lange der Zeit, in welcher dieso 

theker u. Thierdrzte im Königreiche Sachten. die Pension bezieben, einige Ungleichheit entsteht; 2) 

Ueber diese neuerrichtete Anstalt empfangen Sie, b» 8 «!»«*** Gerechtigkeit, die zum Tbeil schon ans der 

verehrter Herr Herausgeber, hiermit die gewünschte «"»«bten Gleichheit, aber auch daraus folgt, dass bei 

Nachricht. unserer hninchtuitg a) Niemand vosa Beitritte abgehal- 

Da Zweck u. Hinrichtung ihren Einzelnheiten nach wird ' lt } itm a ) beid 1 eB CaMen . Jed€f nacb 
in der gedruckten „ Stiftung.urkunde der Wittwen- u. J^n mit einem einzigen oder mit mehreren Antbeilen 
Waisen-Pflegschaft u. a. w. Dresden 1836. VIII u. 323. «**tnt*n wodurch sowohl dem, der gegen die 

4." (zu haben bei der Hofpostamts-Zeitungsexpedition H t offntt »e « ,oer grossem Pension eine höhere Beisteuer 
in Dresden für 4 gGr ) ausführlich zu finden sind, so uicht • cbe,,t . «f ■«» welcher gegen einen ge- 

werde ich hier nur über die Entstehung der Anstalt u. r . ,n e« n ? eit f a « ■« der A "» w , dU *H f ^»««wr massige Pen- 
flber die aufgestellten Grundsätze Einige« mittheilen. "frieden ist, gewillfahrt wird; aber besonders bei 

Die bei uns u. anderwärts sich wiederholende Kr- der Wittweucaaae p) auch der Bejahrteste ohne die ge- 
fahrung, dass der grössere Theil des irztl. Publicum "?« sl « Schwierigkeit u. y) auch der im Verhältnisse zu 
nicht mehr als den nöthigen Lehensunterhalt erwirbt u. tema GaW i n noch 40 AIte ohne * ro8Se °l lfer bei f«teu 
daher im Falle des Todes die Seinigen, wenn diese nicht kaBn i b) Keiner, der «im anerkannten Ursachen zu 
für sich «elbst zu sorgen vermögen, meist einer düstern »t« uern aufb L ort » dl6 du . rcb Cruhw« Zah ungnn denSei- 
Zukunft preisgiebt; die ferner gemachte Beobachtung, n»g<n erworbenen Ansprüche verliert, indem o) der Aus- 
dass andere gemeinnützige Anstalten, wie Lebensver- wandernde sein i Hingesteuertes zurückerhält; ß) der, 
sicherungsbankeo u. dgL doch in der Provinz zu wenig 7 elcber d,e . Zab /T« eu fortzusetzen unvermögend wird, 
bekannt sind oder vielleicht nicht allgemein ansprechen, *• Zuversicht bebalt, dass nach seinem Tode an die 
hatte einige hiesige Aerzte zu dem Wunsche vermocht, Hmterlassenen die Pension nach dem iVerhaltuis.se de« von 
an Errichtung einer solchen besondern Anstalt für Per- \ hm Lingesteaerteo ausgezahlt werde; y) des Verschol- 
sonen der gedachten Stande ernstlich zu denken. Mir I*"«" Hioterlassenc u. die geschiedene Ehefrau von der 
wurde dabei die Bhre erwiesen , die Vorarbeiten zu lei- J el ' « ,el . ch , w i" w «» »• w « i t n P«™«"»* werden; 
ten. Obschon nach einigen Sitzungen im J. 1834 die 3) Gegenseitig***! ; indem die Verluste , welche die Cas- 
Arbeit zu einem ziemlich ausgebildeten Ganzen gediehen f eD M d n Hinterlassen« einiger Mitglieder durch deren 
war, konnte doch in den meisten Theilnehmern nie der "gen Pensionsgenuss machen durften, durch einen desto 
Entschluss fest werden, das Niedergeschriebene ins Le- kuraern *»« er unter g«w«sseii Umstanden gar nicht ein- 
ben zu rufen; daher folgte auf eine mehroonatliche Ar- tr «t« n f len Genua derselben von Anderen werten so aus- 
beit eine gleich lange gänzliche Ruhe. geglichen werden, dass nicht nur die Caasen feststehen, 

Glücklicherweise erfuhr ich Anfangs 1835, dass «ond«n noch ein für Nothfälle aufzubewabrehder oder 
der bekannte Verfasser der med.-chir. Diagnostik , Dr. bei gunstigen (^njuacturensj-aUr zu vertheilenderUeber- 
Schmalz in Königsbrück, für die Einwohner dieser «huss bleiben wird. 

Standesherrschaft im J. 1820 eine Wittwencasse errichtet Die in einigen Städten bereit« günstig aufgenommene 
u. seitdem verwaltet habe, welche sich eines zunehmen- Anstalt wird, nachdem jetzt Alles regulirt ist, boffent- 
den Beifalls erfreut. Deren Statuten sprachen mich an, lieh im ganzen Vater lande zu der Interessenten eigenem 
u. Hr. Dr. Schmalz nahm meine Bitte, zur fernem Beaten Theilnahme finden, u. werden ihre Grundsätze 
Bearbeitung der Statuten einer Wittwen- u. Waisencasse u. Statuten vielleicht auch in anderen Staaten einiger 
für Aerzte u. s. w. des K. Sachsen sich mit mir zu ver- Aufmerksamkeit gewürdigt werden. Dazu zu veranlas- 
einigen, bereitwilligst an. Es wurden die Königsbrücker sen , wurde Gegenwartiges geschrieben. 
Statuten, besonders in Recbnungsangelegenbeiten, zum Dresden im December 1836. 
Grunde gelegt, aber auch von den Dresdener Vorarbeiten Dr. Friedrich August Klose, 

alles damit Vereinbare aufgenommen, u. überhaupt wäh- 
rend eines 4monatlichen unausgesetzten Schriftenwechsel« Orthopädische Notizen an» Pari»; von Dr. Hasse 
Alles so genau durchdacht Vieles umgearbeitet u. We- in Leipzig. Die Verkrüppelungen sipd im Ganzen im 
sentlicbes neu hinzugefügt, als: der Abschnitt der Wai- nördl. Krankreich viel seltner, als im mittlem Deutsch- 
sencasse, die Capitel über Auswandernde, Verschollene, land; in Paris zeigen sich indess auch von diesen Uu- 
Geschiedene; so dass der neo hervorgegangene Statuten- glücklichen eine grosse Anzahl. Zwei Anstalten haben 
entwurf, welcher im Winter 183} in Dresden u. einigen daselbst nach DeTpech's trefflichen, auf deutsche (?) 
noderen Städten circulirte, viele Theilnehmer fand. Der- Ideen basirten Grundsätzen Dr. Pravaz, u. noch 
selbe wurde durch etneft im April d. J. gewählten pro- zweckmässiger Dr. Bouvier eingerichtet Letztere 
visor. Ansschuss (bestehend aus Prof. Dr. Choulant, befindet sich: Rue St. Pierre Chaillot 14, in einer sehr 
Leibwundarzt Damm, Ritter Dr. Strnve, dem inmit- vorteilhaften Lage, u. freundlichen Gebäuden. Bos- 
telstaach Dresden gezogenen Dr. Schmalz u. mir) mit vier laut die Pfleglinge in Streckbetten schlafen u. L'n- 

24* 
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(«nicht neiuaeo. Ausser 5 — 6 84. sind sie beständig in 
der Maschine. Zwei 8tund. vor den 2. Frühstück, um 
10 Uhr, erheben sie sich, u. gehen an zweckmässig ein- 
gerichteten'« rücken, bei gutem Wetter in den Garten, 
Sei schlechten in daiu eingerichtete Stuben, woselbst 
sie mannigfaltige pjrunast. Uebun^en vornehmen. Ks 
soll merkwürdig sein , mit wie erfinderischem Geiste 
Vorrichtungen getroffen sind, wodurch die allerver- 
schiedensten Muskelbewegungen gemacht u. zu heiteren 
Spielen benutzt werden können. Wer dabei ermüdet, 
darf sich ausgestreckt auf Ruhebetten oder Matten le- 
gen, oder einen Spaziergang durch den Garten machen, 
allein letzteres stets an Krücken, welche so hoch sind, 
das« sich der Korper beständig in einer Art Streckung 
befindet. Das Vorwärtsschreiten ist gleichsam ein Sprin- 
gen. Bouvier vertraut dem Rückgrathe die Körper - 
last so wenig als möglich an, u. erlaubt daher das Sitzen 
nur wahrend der Esszeit. Nach dem Frühstück keh- 
ren di« Zöglinge zu ihren Streckbetten zurück, um 3 
Uhr beginnen sie aber ihre gvmnast. Lirbungen von 
Neuem. Auch die Mädchen sollen mit Lust an den 
verschiedenen Uebungen Thcil nehmen, u. dabei grosse 
Gewandtheit u. Kraft entwickeln. B. wendet von Mit- 
teln nur altgemeine u. Doucbe - Bäder an , von Einrei- 
bungen verspricht er sich nichts. — In einem beson- 
deru Zimmer hat B. die Resultate seiner Behandlung 
durch Gypsabgüsse verkörpert, welche von jedem Zög- 
linge, sowohl bei dem Eintritte in als bei der Entlas- 
sung aus der Anstalt, genommen werden, u. meist für 
die Vorzüglichkeit von Bouvier 's Verfahren zeugen. 
[Summanum, Bd. XL H. 2.] (Hacker.) 

Vorläufige Nachrieht über den Seetiontbefnnd der 
Leiche de$ Hermaphroditen M. D. Derrier (Dürrge); 
von Prof. Mayer in Bonn. Der unter dem Namen 
Maria Dorot hea Der ri er , später uoter dem von 
Carl Dürr g 6 dem medicin. Publicum seit dem J. 1801 
bekannte Harmaphrodit erhielt im J. 1820 an dem ana- 
tom. Institute in Bonn, als Wachspossirer u. Aufseher, 
eine Anstellung u. starb den 27. März 1835 plötzlich am 
Schlagflusse. Im J. 1780 geboren, erreichte D. ein Al- 
ter von 55 J. Der Vf. t heilt über den Bau der inneren 
Genitalien dieses Individuum Foi^eudes mit. Die äus- 
seren so oft abgebildeten Genitalien dieses Individuum 
setzt er als bekannt voraus. Der Halbkanal der ge- 
spaltenen Harnröhre des Penis endet an der hintern 
Coimnissor der 8chamlippen mit einer rundlichen Oeff- 
nung, welche in einen 6'" langen Kanal , oder in ein 
Vestibulum übergeht. Aus diesem Vorhofe führt, nach 
aufwärts, die kurze Harnröhre in die Harnblase, nach 
abwärt* u. einwärts aber geht derselbe in eine wahre 
Mutterscheide über. Diese ist 3" lang n. 6"' weit u. 
grösstentheils dünnhäutig. Nach hinten ist sie verschlos- 
sen u. etwas verengt. An dieser Stelle bemerkt man 
nun den Uterus , dessen Länge 3" 2 " u. dessen Breite 
am Grunde 1" 8"' beträgt, mit einem Muttermunde, 
welcher jedoch ebenfalls verschlossen war, einem Cer- 
vix u. Fundus desselben. Vagina u. Uterus enthielten 
eine beträchtliche Quantität eiweissartigen 8cbleimes. 
Auf beiden Seiten des Uterus sah man die Muttertrom- 
pete, deren Ostiem uteriaum ganz offen, deren Kanal 
mit Schleim angefüllt, deren Ostium abdominale aber 
verschlussen war. Auf der rechten Seite lag, an der 
Stelle des Ovarium , ein kleiner rundlicher Körper, des- 
sen äussere Haut dicht, fibrös u. weiss , u. dessen Par- 
encbym in feine grauliebte Fäden (leere Samenkaiiiile) 
sich ausziehen lies*. Es war also hier ein dem Huden 
analoges Organ vorhanden. Auf der linken Seite war 
kaum eine Spur eines solcheo Organs zu bemerken. Von 
einem Vas deferens u. von Samenbläseben war keine 
Spur vorhanden. Dagegen zeigten sich Prostata u. am 
Bauchriuge auf beiden Seiten ein von der Tunica va- 
ginalis gebildeter , mit den Samcngefassen versehener, 
übrigens aber leerer häutiger Beutet. Also Vagina, Ute* 
rus , Tuben auf der weibl. Seite, ein quasi Hoden u. Pe- 
nis, so wie der Beutel der Tunica vaginal., auf der 



männl. Seite, bewiesen die Mischung der Geschlechts- 
Pole, mit Lieber« iegen der weibl. Bildung; jedoch nicht 
in dem Grade, wie Vf. solche bermaphroditiache Ver- 
schmelzung in 2 anderen Fällen von menschl. Individuen 
in seinen icone* selectae praep. Mosel anatomici be- 
schrieben bat. [v.Froriep'» iVotis. ßd.44.iVr.5 ] {Schmidt ) 
Ergrauen des Haupthaar» eines Jüngling» röh- 
rend de» Gebrauchs der Belladonna; von Dr. Fischer 
iu Oels. Fr. F., Von einem kräftigen Vater, der aber 
im 43. J. bald nach Unterbringung in einer Irrenanstalt 
starb, mit einer zarten, sonst gesunden Mutter erzeugt, 
hatte Anlage zu einem kräftigen Körper u. genos* auch 
bis zur Puberiätsentwickelung einer dauerhaften Gesund- 
heit, die nur durch die gewöhnlichen, gelind verlaufenden 
exanthemat. Kinderkrankheiten gestört wurde. Anfangs 
des 14. J. bemerkte man an ihm, ohne besondere Ur- 
sache, krampfhafte Zufälle, die während der Anwendung 
verschiedener Hausmittel, so wie anderer von einem 
Arzte verordneter Mittel nach u. nach bis zur voll- 
kommnen, keinen Typus haltenden, nicht selten aber 
während eines Tage« oder einer Nacht mehrere An- 
fälle bildenden Epilepsie sich steigerten. Gegen diesen 
Zufall suchte man, grade ala Pat. 15 J. geworden war, 
den Rath des Vf. Bis sich F. überzeugt hatte , dass 
die Epilepsie hier keine symptomatische, sondern eine 
idiopathische u. höchst wahrscheinlich dynamische, dass 
auch keine noch fortwirkende Ursache, ausser krankhaf- 
ter Steigerung der Nervenreizbarkeit durch Pubertäts- 
entwickelung , besonders zu berücksichtigen sei , blieb 
Pat. in Oels , dann aber nahm ihn seine Mutter , die 
einige Meilen davon wohnte, wieder zu sich u. bei die- 
ser begann, unter geeigneter Diät, eine 8wöcbentL 
Kur, die im Gebrauche der Rad. beilad. von £ Gr. Mor- 
gens u. Abends nach u. nach bis auf 1 Gr. steigend n. 
so auch wieder die Gaben herabsetzend, im Trinken 
eines Inf. rad. valer. u. in lauen Bädern mit Seife u. 
Rad. valer. bestand. Schon nach 10 Tagen kam ein 
günstiger Bericht, ein höchst erfreulicher aber in der 
5. Woche, der jedoch zugleich meldete, das* da* bis 
dahin schwarze Kopfhaar des Genesenden grau werde. 
Als derselbe nach 3 Monat. , während deren 2 ersteren 
er 5 Scrup. Rad. beilad. verbraucht hatte, wieder in 
das Gymnasium zu Oels eintrat, waren die Haupthaare, 
nicht aber die an anderen Stellen des Körpers, ganz grau. 
Diese Farbe behielt das Haupthaar während der noch 
übrigen Schulzeit, doch schienen an der rechten Schei- 
telhälfte die Haare allmälig wieder etwas dunkler zu 
werden. Epileptische oder überhaupt krampfhafte Zu- 
falle hat der Genesene nicht mehr gehabt , doch sind 
krankhaft erhöhte Nervenreizbarkeit u. prävalirende 
Phantasie zurückgeblieben. Während der Universitäu- 
iahre wurde das Haupthaar nach u. nach immer dunk- 
ler u. jetzt hat es , wie F. von einigen Verwandten er- 
fuhr , die ihn , der nunmehr das 30. J. zurückgingt bat, 
vor Kurzem in seiner, 19 Meilen von Oels entfernte« 
Pfarrei besuchten , ohne irgend ein kosraet. Mittel ganz 
die Schwärze wieder erhallen, die es in den Knaben- 
jahren hatte. — F. ist weit entfernt, diese, so viel er 
weiss, isolirt stehende Beobachtung als sichern Beweis 
zu deuten für Causalnexus zwischen Grauwerden des 
Haupthaars u. dem Gebrauche der Belladonna. [Med. 
Zeit. v. F.f. H. in Pr. 1835. Nr. 28.] (AjiescAfcc.) 

Seibitmord durch Ertchietten mittel» eine» mit 
Schie$$pulver gefüllten porcellancmn Pfeifenkopf»; mit- 
geth. von C. Am Abende des 2. Jul. 1833 erschos* sich 
im Arreste zu Wesel ein Füsilier mittels eines mit Schiess- 
pulver gefüllten porcellanenen Pfeifenkopfs, den er tief 
in den Mund steckte u. an der hintern kleinen Oeffnung 
anzündete. Er blieb auf der Stelle todt. — Bei der 
Secliou nahm man in der Srhädelböhle keine Verletzung 
u., ausser bedeutender Anfüllung der Gefasse mit Blut, 
im Gehirne u. in desseu Häuten nichts Pathologischem 
wahr. Die Mundhöhle aber war bis an den Pbarynt 
herab ganz verbrannt u. an mehreren Stellen verletzt, 
besonders erschienen Velum palatinum u. Uvula a gröas- 
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tenthcils zerstört, Aach der Kehldeckel wir verbrannt 
a. im Pharynx kamen in der Gegend dea 3. u. 4. Hals- 
wirbel! zu beiden Seiten bedeutende Verletzungen zum 
Vorschein. Am beträchtlichsten waren sie rechts, wo 
aie weit in die Umgebungen gingen u. wo sich , ausser 
einigen kleinen Muskelpjrtien an der Seite der Hals- 
wirbel , auch die hier aus den Rückenmarke hervorge- 
henden Nerven u. die Vena jugularis interna verbrannt 
i). zerrissen fanden. Diese Verletzungen erstreckten sich 
bis in die Brusthöhle zum 6. o. 7. Röckenwirbel herab, 
wo die Speiseröhre rechts an mehreren Stellen durch- 
bohrt u. der rechte Nerv, vagua zerrissen war u. wo 
2 Porcellanscherben , die eine so gross, wie ein Silber- 
groschen , die andre etwas kleiner , lagen. Die Unter- 
leibsorgane waren nur etwas blutleer, sonst ganz nor- 
mal. [Ibid.] (hnaehke.) 

Frühzeitige Entwickelung des Gehirn»; von John 
Sweatraan. Bin lebhafter, obwohl etwas hagerer 
Knabe von 2 J. hatte einen auffallend grossen Kopf, 
der seit dem 6. Lebensmonate bis zu dem jetzigen Um- 
fange aicb so vergrößert hatte, dass jetzt der Knabe 
Ihn nicht lange aufrecht halten konnte ; dabei hatte er 
nie ConvuUionen , keine zusammengezogene Pupille, 
schielte nicht, befand sich überhaupt wohl. Nach eini- 
gen Monaten starb der Knabe an Lungenentzündung. 
Der Kopf mass von einem Ohre zum andern über den 
Scheitel weg 12", von den Augenbraunbogen zu den 
Hinterhau puleisten 13", im Umfange 21" ; die ganze 

Slatte vordere Fontanelle war 1\" fang u. \\" breit; 
ie hintere , so wie die 8tirnnabt vollkommen geschlos- 
sen; die Knochen waren nirgends absorhirt, etwas dik- 
ker , in der Mitte des 8eitenscbeitelbcins 0,38" dick. 
Die Dura mater hing ungewöhnlich fest am Schädel, u. 
nach ihrer Entfernung sah man vorn u. oben eine falsche 
Membran von der Grösse eines Kronenstucks u. f„" 
dick , die mit derselben fester, als mit der Arachnoidea 
zusammenhing; unter letztrer einen gallertartigen Er- 
gnss von demselben Umfange. Ausser ongewöhnl. Ge- 
fässentwickelung auf den Durcbschnittsfläcben der Hirn- 
substanz bemerkte man nichts Abnormes, keine Aus- 
echwitzung in den Hirnhöhlen , keine Spuren von Druck 
auf die Hirnwindungen u. f. Das kleine Gehirn war 
von weniger aurfallendem Umfange; die Nervenursprün- 
ge n. das verlängerte Mark waren nach kindl. Verhält- 
nissen entwickelt; das Gehirn wog 3 Pfd. Krämer- 
Gewicht weniger 2 Unzen. Bs war also hier we- 
der an Hydrocephalus, noch bei der Abwesenheit aller 
krankhaften Symptome an Hypertrophie der Marksub- 
etanz>zu denken; vielmehr scheint der in der Ueber- 
echrift genannte Zustand die allein richtige Erklärung 
dieser abweichenden Bildung zu geben. {Land. med. 
Caz. Jan. 1835.] (Scheidhauer.) 

Ueber den Minorenen , der in Frankreich von Ge- 
sunden wieKraoken , namentl. aber von den Damen der 
höheren Stände mit Klyttiren getrieben wird , bemerkt 
Dieffenbach in seinen Bemerkungen aus u. über 
Paris Folgendes. Die natürl. Folge der Unsitte , täg- 
lich bei der Morgentoilette ein oder mehrere Lavements 
su nehmen, ist ein hoher Grad von Trägheit des Mast- 
darmes. Früher bediente man sich allgemein der ge- 
wöhn!. Klystirspritze, gegenwärtig ist diese jedoch 
fast gänzlich durch den Read'seben Apparat verdrängt, 
der in einer kleinen messingenen Pumpe besteht, wel- 
che mit einem langen elast. Schlauche versehen ist 
Diese Pampe wird in das Gefäss gestellt , welches die 
sur Iojection in den Mastdarm bestimmte Flüssigkeit 
enthält u. sich am zweckmässigsten auf einem Stuhle 
befindet, durch Aufziehen u. Niederdrücken des Stem- 
pels aber das Fluidem durch den Schlauch in den Darm 
fibergeführt. Der Kanal des Schlauches hat einen Durch- 
messer von der Dicke eines kleinen Fingers u. bildet mit 
den Schlauche einen Winkel, wodurch es möglich wird, 
das Laveiaent im Sitzen zu nehmen. Dieser allerdings 
•ehr beaueme u. leicht ze transportirende Apparat bat 
im Vergleich zu dar gewöhn!. Klystirspritze noch den 



grössern Nachtbeil, eine unbestimmte u. allmilig im- 
mer zunehmende Quantität Flüssigkeit in den Mastdarm 
zu pressen , wodurch aber, wie leicht begreiflich , zur 
höchsten Atonie dieses Organes Veranlassung gegeben 
wird. ICosper's IFockcn$ekr. 1835. Nr. 27.] (BracAmana.) 

In Bezug auf Mumien u. Rinbaltamhren erzählt 
Dieffenbach in seinen Bemerkungen ans u. Ober 
Paris, dass er in den verschiedenen daselbst befindli- 
chen offen tl. Sammlungen viele vortrefflich erhaltene 
alte Mumien gesehen, I c nie r dass sich seit einigen Jah- 
ren in Paris eine Gesellschaft von Aerzten gebildet 
habe, die zu dem Zwecke zusammengetreten sei, die 
beinahe verloren' gegangene Kunst des Binbalsamirens 
nicht nur, wie sie bei den Alten gewesen, wieder auf- 
zufinden, sondern wo möglich noch zu vervollkommnen, 
ein Bestreben, das in sofern bereits glücklichen Er- 
folg gehabt habe, als die von diesen Aerzten gelieferten 
Knnstproducte den besseren alten Mumien ziemlich nahe 
kämen, aber freilich mit einem Kostenaufwand«, der 
eine allgemeinere Anwendung des Geheimnisses nicht 
gestatte. Mit besonderer Anerkennung gedenkt aber 
D. eines jungen talentvollen Pariser Arztes, des Dr. 
Bonifa cius, der, ohne dem eben erwähnten ärztL 
Vereine anzugehören , in Gemeinschaft mit dein Che- 
miker Capor eine neue Art der Muruificatkm ent- 
deckt bat, durch welche er nicht bloa alle natürl. Um- 
risse des Körpers, sondern sogar die natürl. Hautfarbe 
zu erhatten weiss. D. hatte Gelegenheit, In der Be- 
hausung des Dr. B. eine solche voa ihm u. C. gefer- 
tigte vollständige Mumie zu sehen. Es war ein alter 
Mann, der einem Lebenden täuschend ähnlich, mit 
einem gelbgeblümten Schlafrocke, einem Hemde, Un- 
terhosen u. Strümpfen bekleidet in einem Lehrstuhle 
sass. Die Gesichtsfarbe desselben spielte ins Gelb- 
lichte, die Umrisse dea Gesichts waren vollkommen 
erhalten, besonders Wangen o. Stirne, die Lippen u. 
Nasenflügel indess etwas dünner als im natürl. Znstan- 
de, die eingesetzten Glasaugen ganz vortrefflich, das 
Haar u. die Kopfschwarte glichen denen einea Leben- 
den, der ganze «übrige Körper dem eines alten sehr 
magern Mannes, Rumpf u. Schultern Hessen nichts zn 
wünschen übrig, am stärksten schienen verbältnissuiäs- 
sig die Extremitäten, namentl. die Finger eingetrock- 
net zu »ein. Auffallend gering war das Gewicht dea 
Körpers, indem derselbe, trotz dem, tfajs kein einzi- 
ges Hingeweido herausgenommen worden war (weshalb 
sich auch nirgends eine wieder zugenähte Oeffiiung 
wahrnehmen liess) nicht mehr als ungefähr 30 Pfd. 
wog. Die Oberhaut hatte durchaus keinen Glanz, wie 
ihn ein Firnissüberzug zu geben pflegt, sondern das 
matte natürl. Ansehn wie bei einem Lebenden. Auch 
war weder, von einem Übeln Gerüche, noch von einem 
Wohlgeruche nach Specereien etwas zu bemerken. Da 
nun aber B. u. C. für jetzt noch ihre übrigens mit 
einem nur unbedeutenden Kostenaufwande verbundene 
Mumificationsart als ein Geheimniss bewahren, das 
sie nur gegen eine vom Staate ihnen zu zahlende Prä- 
mie von 50000 Free, veröffentlichen wollen, beschränk- • 
te sich ersterer darauf, den Vf. nitzutheilen , dass 
die ganze Procedur, welche sie mit einem Leichname 
vornähmen, nur wenige Stunden dauere, dass derselbe 
samiut allen Eingeweiden nach u. nach in verschiedene 
Flüssigkeiten eingetaucht werde, worauf er zur harten 
Mumie erstarre, u. dass das D. gezeigte Exemplar der 
Körper eines im Hötel-Dieu an Apoplexie verstorbe- 
nen Mannes sei u. schon am ersten Tage nach seiner 
Mumification dieselbe Härte gehabt habe, wie jetzt 
nach Verlauf von mehreren Jahren. [Ibid.] (Brackmann.) 

Di« Stellung de» Atzte» gegenüber den Laien; 
von Dr. Rösch in Schwenningen. Der Selbsterhal- 
tungstrieb ist dem Menschen so tief eingepflanzt, dasa 
er, sein Leben zu retten, jedes schwankende Rohr, jeden 
Strohhalm ergreift. Br will Hülfe, woher sie komme, 
ist ihm gleich viel. Ist es nun wohl dem Kranken zu 
verargen, wenn er seinen Arzt, der ihn die gewünschte 
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Heilung nicht verschaffen kann, verlässt, o. »ich 
einem andern anvertraut , oder wenn der Unverständi- 

Si von Quacksalbern , Wunderthätern , Chariatans «ein 
eil erwartet. Man soll sie laufen lassen, hört man 
oft sagen; damit ist der Vf. nicht zufrieden. Es han- 
delt sich nicht um den Beutel, nicht um den Ruhm 
der Aerzie, sondern um das Wohl der Menschheit, 
deswegen sind die Aerzte verpflichtet, das Publicum zu 
belehren. Wie diess zu thun sei, ist die schwierige 
Frage. Durch die Verbreitung der populären medicin. 
Schriften wird der Zweck nicht erreicht, der Arzt durch 
nie, u. wenn sie noch so speciell sind , nicht entbehrlich 
gemacht Solche Schriften können dem Anfänger in der 
Medicin, nicht aber dem Laien , dem alle Vorkenntnisse 
abgehen , nützen. Andere nehmen die Laien zum Vor- 
aus als Sachverständige an, verhandeln vor dem pros- 
ten Publicum medicinische Streitfragen , stellen es auch 
wohl der Wahl ihrer Krauken anheim , ob sie homöopa- 
thisch bebandelt sein wollen oder nicht. Vf. will nicht, 
dass die Aerzte zu allen MarkUcbreiereien schweigen 
•ollen, er hält sie im Gegeiitheile für verpflichtet, das 
Publicum zu belehren, u. , so viel an ihnen ist, vor Be- 
trug u. Täuschung zu schützen. Sie sollen , was dem- 
selben in Beziehung auf Heilkunde dargeboten wird, un- 
parteiisch beleuchten, den Irrthum berichtigen, den 
Unsinn rügen, den Betrug aufdecken. Diess Alles kann 
mit Anstand geschehen. Vorzüglich kann bei herrschen- 
den Krankheiten u. in diätetischer Hinsicht dadnreh viel 
Nutzen gestiftet werden. [IVürtt. med. Corretp. - Iii. 
B. IV. JSr, S6.J {Zeit.) 

Pers ons Inet isen. 

Toulouse. Die hies. med. Gesellschaft hat den Prof. 
Dr. Hecker in Berlin u. den Med. -Rath Dr. Hey- 
felder in Sigmaringen zu ihren Mitgliedern erwählt. 

Linnbon. Der Leibarzt Dr. Kessler hier hat 
die Ritterkreuze des königl. belgischen Leopold- u. des 
portugiesischen Conceptionsordens erhalten. 

Horn. 8e. Heiligkeit der Papst haben dein Kreis- 
physikos Dr. Alertz aus Aachen für die Ihrer Person 
geleistete Hülfe ausser mehreren werthvollen Gegen- 
ständen das Commandeurkreuz des St. Gregorordens 
verliehen. Von 8r. Maj. dem Könige von Preussen er- 
hielt derse'be den rothen Adlerorden 4. Cl. 

Stockholm. 8e. Maj. haben den Hofmedirus Dr. 
O. Gothen zum (tltuliren) Leibmedicus ernannt. 

Zürich. Die hics. med. Facnltät hat den Reg. - u. 
Med. -Rath Dr. Klose zu Königsberg in Preussen hier- 
her berufen. (Doch steht zu erwarten, ob Hr. Dr. 
Klose dieser Vocation folgen wird.) 

Athen. Die hies. med. Gesellschaft (Hetairias) hat 
den geh. Hofrath u. Prof. Dr. Harless in Bonn zu 
ihrem correspond. Mitgliede ernannt. 

Wien. Dr. Carl, Stadtarmen* Augenarzt , ist von 
8r. Maj. dem Kaiser zu Allerhöchst Ihrem zweiten Leib- 
ärzte ernannt worden; ferner haben Se. Maj. den Pri- 
märarzt u. Prof. Dr. Vinc. Krombholz zu Prag in 
den Adelstand erhobeu o. dem Dr. Nusbard, Primar- 
arzt im Priger allgemeinen Krankenhaus, so wie dem 
czaslauer Kreisarzte Dr. V. Reich den k. k. Raths- 
titel zu ertheikn geruht. 

Berlin. Der Chef des königl. preuss. Med. -Wesens 
n. wirklicher erster Generalstabsarzt der Armee Dr. 

Wiebel ist an die Stelle des verstorbenen Staats- 
raths Dr. Hufelan d zum ersten königl. Leibarzte, 
der Reg.- Arzt Dr. Grimm zum zweiten Leibarzte er- 
nannt worden. — Der Hofchirurg u. Med. - Assessor 
Bernhardi zu Königsberg hat den rothen Adlerorden 
3. Cl. erhalten. — Prof. Dr. R. Froriep hier ist 
com Med.-Rathe u. 4. Mitgliede des königl. Med.-Col- 
legium der Provinz Brandenburg ernannt worden. — 
Se. Maj. der Kaiser von Russland haben dem Prof. Dr. 
Dieffenbach für die gelungene Kur eines kaiserl. 
russ. Marineofficiers den St. Wladimirorden 4. Cl. zu 
verleihen geruht. — 8e. Maj. der Köuig von Grie- 



chenland hatten beabsichtigt, dem Staatsrate u. s. w. 
Dr. Hufeiand das Grosskrenz des Ordens des Er- 
lösers zu verleiben. Da nun durch das erfolgte Ab- 
leben desselben diese Absiebt uicht erreicht werden 
konnte, so haben die Erben des Verstorbenen das über 
jene Ordensverleihung sprechende Diplom erhalten. 

IVürzburg. Dr. Schmitt, bisher Pbysikus zu 
Schweinfurt, wurde zum Kreis-Med -Rathe daliier an- 
statt des Med.- Raths Prof. Dr. d'Outrepont, der 
auf sein Gesuch dieser Stelle enthoben wurde, ernannt. 

München. Se. Maj. der König Otto von Griechen- 
land haben dem geb. Ruthe u. zeitlichen Vorstände der 
k. Akademie der Wissenschaften v. Sehe Hing u. dem 
geh. Rathe u. königl. Leibarzte Dr. v. Wenzel das 
goldne Ritterkreuz, dem königl. Stabsarzte Dr. F le- 
se h ü tz u. dem Hataillonsarzte Dr. Schreiner das 
silberne Ritterkreuz Allerhöchst Ihres Ordens des Er- 
lösers zu verleihen geruht. — Der Kreis-Stadtgericuta- 
u. Polizeiarzt Dr. L i p p e 1 hier ist an die Stelle des 
aus dem Staatsdienste getretenen Kreismed.-Ratb* Dr. 
Fuchs zum KreUmed. - Rathe des Isarkreises ernannt 
worden. 

Stuttgart. Se. königl. Maj. haben dem ausseror- 
dentl. ärztl. Mitgliede des Strafanstalteocollegium u. 
Vorstande des Catharinenbospitals Dr. Clesa, so wie 
den Prof. Dr. Jäger, Dr. Z e 1 1 e r , Dr. Plieninger 
u. Dr. Reuse den Titel u. Rang eines Obermcd.-A*- 
sessors zu verleihen geruht. Desgleichen ist der Ober- 
mcd.-Rath, Leibarzt Dr. v. Ludwig zum Vicedlrector 
bei dem königl. Med.- Collegium ernannt worden. — 
Ferner haben 8e. Mai. den Kreismed. - Rath Dr. En- 
dres in Ulm auf sein Ansuchen wegen vorgerückten 
Alters u. geschwächter Gesundheit, neben Bezeugung 
Höchst Ihrer Zufriedenheit mit seineu treugeletstetca 
Diensten, mit Pension in den Ruhestand zu versetzen 
geruht. — Der Verein grossherzogL bad. Med.- Beam- 
ter für Beförderung der Staatsarzneikunde bat d«n Dr. 
V. A. Riecke Wer zu seinem correspond. Mitgliede 
ernannt. 

Greifmaid. Der bisherige Privatdocent Dr. C. 
Kneip ist zum ausscrordenü. Professor an der kies, 
ui c<i. t-acultät ernannt worden. 

Oppeln. Der Reg.- u. Med.- Rath Dr. Lorinser 
hier ist von der k. k. patriot. Ökonom. Gesellschaft im 
Königreiche Böhmen u. vom Vereine grossherzogL bad. 
Med. -Beamter zur Beförderung der Staatsarzneikunde 
zum Ehrenmitglied« erwählt worden. 

Leipzig. Der bies. prakt. Arzt Dr. Ed. Jörg ist 
von der Gesellschaft bad. Med. -Beamter zur Beförde- 
rung der Staatsarzneikunde , der Gesellschaft der Chi- 
rurgen für Irland , der Dubliner pbrenolog. u. der Leip- 
ziger naturforschenden Gesellschaft zum Mitgliede er- 
nannt worden. 

Todetnnztigen. 

Manchetter. Hier starb am 5. Sept. Dr. W. H e n ry, 
einer der ausgezeichnetsten britischen Chemiker, seit 
40 Jahren als Schriftsteller geschätzt. 

Stockholm. Hier starb der Armenarzt u. Ritter 
des Wasaordens Dr. S. E. Westman, 59 J. alt. 

St. Petertburg. Im September starb hier der als 
Gebortshelfer u. Schriftsteller sehr geachtete Staats- 
rath v. S u 1 1 b o f. 

Pari». Am 19. Octbr. starb hier im 74 J. Dr. 
Pierre Demours, Oculist des Königs u. Mitglied 
der Akademie. 

Horn. Hier starb der Dr. D. Morichini, Prof. 
der Chemie an hies. Universität , 63 J. alt. 

Höningen. Am 22. Octbr. starb hier an einer 
Lungenentzündung Hofratb Prof. Dr. Schräder, Rit- 
ter des Giielpbenordens, Director des botan. Gartens 
in noch nicht vollendetem 70. Jahre u. im 34. seines 
üflcntl. Lehramtes. 

H'ürzburg. Anfangs Septbr. starb hier der königl. 
baier. Hof rata u. quiesc. ord. Prof. der med. Klinik 
Dr. Nie Friedreich, 75 J. alt. Er ist durch meh- 
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rar« patholog u. therapeot. Schriften auch literarisch W. Hedenus, Ritter des Clvllverdicnstordcns u. a. w. 
bekaont. in ei..«« Alter von 76 J. 4 Monat 

Ferner starben: die Kreiaphyaici Dr. Schmitz 
Drttden. Am 19. Dec. aUrb hier der köotgl. Leib- o. Dr. Lehnitz zu Bitburg u. Dr. iL Meier za 
arzt a. Leibwoodarzt, Hof- n. Med, -Rath Dr. J. A. WitUtock, 
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.Albers, Dr. J. F. H. , Beobachttingen auf dem 
Gebiete der Pathologie o. patholog. Anatomie. 1. Theil. 
8. VIII o. 204 8. Bonn 1836, König u. van Borcharen. 
(1 Thlr.) 

Andrea«, Dr. A. , Zwei Gutachten über zwei- 
felhafte Seelenzustände, nebst Bemerkungen. Programm 
der kdnigl. med. - chirurg. Lehranstalt in Magdeburg. 
8. IV u. 90 8. Magdeburg 1835. 

Arnoldi, Dr. Fr. A., Wie kann eine 8ewho. 
sich blos contagiös verbreiten, ohne dass am Kranken- 
bette Ansteckung nachzuweisen ist? In Beziehung auf 
Cholera u. gelbes Fieber erfahrungsgemäß« beantwor- 
tet. Mit 1 Abbild. 8. VI u. 142 8. Köln 1836, Dn 
Mont - Schauberg. (16 Gr.) 

A utenrieth, Dr. J. H. F., Ansichten über Na- 
tur- n. Seelenleben. Nach dessen Tode herausgege- 
ben ven seinem Sohne H. F. Autenrieth. gr. 8. IV 
u. 552 8. 8tott( 
(2 Thlr. 16 Gr. ) 



u. 552 8. Stuttgart u. Augsburg 1836, J. G. Cotta. 



Barkowiua, Dr. J. C. L., Monstra 
doplicia per aaatomen indagata habito respectu ad 
physiologiam, medicinam furensem et artem obstetriciam. 
Tom. priraus, accedunt tabulae aeneae XV. 4. X et 
142 p. Tom. secund. 4 VIII et 234 p. Lipsiae 1836 
Voss. (9 Thlr. 12 Gr.) 

Berndt, Dr. F. A. G., Die Lehre von den Ent- 
zündungen nach dem jetzigen Standpunkte der niedi- 
cin. Erfahrung zum Gebrauche für prakt. Aerzte. 1. Bd. 
gr. 8. XXVllT u. 750 S. Greifswald 1836, C. A. Koch. 
(4 Thlr.) 

Bird, Dr. Fr., Pathologie u. Therapie der psy- 
chischen Krankheiten , zum Gebrauche prakt Aerzte 
entworfen. 8. "XVI u. 413 S. Berlin 1836, G. Reimer. 
(2 Thlr.) 

Blasius, Dr. B. , Handwörterbuch der gesamm- 
ten Chirurgie u, Augenheilkunde, zum Gebrauch für an- 
gehende Aerzte u. Wundärzte. Bd. 1. zweite Hälfte. 
A — C. 8. 848 S. Berlin 1*36 Enslin. (I Thlr. 12 Gr.) 

Blaff, Dr. M. J., Die Leistungen u. Fortschritte 
der Medicin in Deutschland. Bd. IV. 4. Jahrgang 1835. 
8. VI u. 364 8. Leipzig 1836 W. Engelmannn. (1 Thlr. 
12 Gr. netto.) 

Derselbe, Reform der Heilkunst. 1. Bd. 8. VI 
u. 189 S. Leipzig 1836, W. Engelmsnn. (1 Thlr.) 

Blumröder, Aug. v. , Der Selbstmord , psycho- 
logisch erklärt u. moralisch gewürdigt, mit besonderer 
Berücksichtigung der Ursachen von der gegenwärtigen 
Frequenz dieses Uebels u. mit beigefügten Beispielen 
aus der alten u. neuen Geschichte. Ein Beitrug zur 
Warnung vor Trübsinn u. Verzweiflung n. zur Empfeh- 
lung der ächten Lebenskunst ; tbeils nach dem Französ., 
theits eigentümlich bearbeitet. 1. u. 2. Bd. 8. 27 Bog. 
Weimar 1837, ü. F. Voigt. (1 Thlr. 18 Gr.) [Populä- 
rer Natur.J 

Bourgery, Dr., Die kleineren chirurg. Opera- 
tionen u. Handgriffe. Handbuch für Wundärzte erster 
u. zweiter Claase. Ins Engl, übers, u, mit Aomerkk. 



o. einem Anhange versehen von W. C. Robert u. J. 
B. Kissam. Deutsch bearbeitet von einem prakt. Arz- 
te. 8. IV u. 382. S. Berlin 1836, Plahn'sche Buchbandl. 
(L. Nitze.) (2 Thlr.) 

Cnlmann, Dr. Ludw. , Taschenbuch der Haut- 
krankheiten nach dem Willan - Batenian' srheo 
Systeme. Mit Berücksichtigung der neuesten Schriften 
über Hautkrankheiten, nebst übersichtlichen Tabellen 
u. einem Anhange, die Syphiliden enthaltend. Zum 
Gebrauch für angehende Aerzte bearbeitet- 8. XX u. 
314 S. Leipzig löo7, Chr. E. Kollinann. (1 Thlr.) 

Cooper's, A., theoret. - prakt. Vorlesungen über 
Chirurgie , oder Ergebnisse einer 50jähr. Erfahruog am 
Krankenbette. Herausg. von Alex. Lee. Aus dem 
Engl, übers, von Dr. J. Schütte. In 4 Lief mit 64 
erläuternden illuminirt. Abbildungen. 1. — 3. Lief. 8. 
24 Bog. u. 24 illum. Kupfer. Leipzig 1836, Th. Fi- 
scher, (a Ilft. 21 Gr.) 

Dieter ich, Dr. G. L. , Die Mercurialkrankheit 
in allen ihren Formen, geschichtlich, pathologisch, dia- 
gnostisch u. therapeutisch dargestellt. VIII u. 426 S. 
Leipzig 1837, O. Wigand. (2 Thlr. 12 Gr.) 

Kenner v. Fenneberg, Dr. H. , Zur Geschichte 
Schwalbachs oder Schwalbach sonst u jetzt. 12. IV 
u. 111 8. Darmstadt 1836, C. W. Leske. (10 Gr) 

Fritze, Dr. E., Miniatur- Armamcntarium oder 
Abbildungen der wichtigsten akiurgischen Instrumente. 
Mit einer Vorrede von Prof. Dr. l> i e f f e n b ach. 12. 
20 Tat Abbild, u. 44 S. Text. Berlin 1836, A. Hirsch- 
wald. (1 Thlr. netto.) [Wir können zur Empfehlung 
dieses nützlichen Werkchens nichts Besseres thun, als 
uns der Worte des gewichtigen Vorredners zu bedie- 
nen. „Hat sich, sagt er, der angebende Wundarzt 
durch Vorlesungen u. Studium grösserer akiurgischcr 
Werke u. Abbildungen eine Kenntniss der Instrumente 
verschafft, diese zugleich durch Betrachtung derselben 
in der Wirklichkeit vervollkommnet , so nimmt er bald 
mit einigem Verdrösse wahr, dass dem trügerischen 
Gedächtnisse manche Form wieder entfalten ist, oder 
dass er manches Instrument mit einem andern verwech- 
selt Kin Blick auf diese kleinen leicht zu handhaben- 
den, mit künstlerischer Hand ausgeführten Tafeln wird 
nun sogleich dem Gedächtnisse zu Hülfe kommen. Die 
Kleinheit dieser zierlich gezeichneten Figuren gereicht 
ihnen nicht zum Vorwurfe, sondern aie iat eben ihr Vor- 
zog , weil aie nur Erinnerungen an natürlich grosse Ab- 
bildungen sein sollen 4 * Ungern vermissen wir die Ab- 
bildung der lithontriptischen Instrumente.] 

G r i e a s e I i c h , Dr. L. , Hahnemann u. Eisenmann, 
8endschreiben an Herrn Dr. Eisen mann in Mün- 
chen. 8. 65 8. Karlsruhe 1836, Groos. (6 Gr.) 

Derselbe u. Dr. Schroen, Offenes Bekennt- 
nisa über Heilkunst im Allgemeinen n. Homöopathie 
im Besondern. Aus der Hygea, Zeitschrift für Heil- 
kunst. B. III. H. 5 u. 6 besonders abgedruckt 8. VI 
u. 34 8. Karlsruhe 1836, Groos. (4 Gr.) 

Hager, Dr. Mich., Die Kuochenbrüche , die 
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fertaf. 8. XXX 

»'f. in 



u. die Verkrümmungen b 
durch Beispiele erläutert. Mit 6 Kupfer 
xi. 734 S. Wien 1836. Auf Kotten de« Vf 
sioa bei C. Gerold. (4 Tblr.) 

Hauff, Dr. G. Chr. Fr., Zur Lehre Ton der 
Ruhr. 8. XVI u. 464 8. Tübingen 1836, C. F. Oslan- 
der. (1 Thlr. 82 Gr.) 

Hausleutner, Dr. Em. F., Warmbrunn a. lei- 
ne Schwefelquellen. Mit lithogr. Abbildungen n. 1 Karte 
■vom Hirscbberger Thaie 8. XIV u. 287 S. Hirschberg 
1836, Nesener. (1 Thlr.) 

Heineken, Dr. Ph., Die freie Hansestadt Bre- 
men u. ihr Gebiet in topograpb., medicin. u. naturbi- 
stor. Hinsicht geschildert. 1. Bd. 8. VIII u. 136 S. 
Bremen 1836, A. D. Geisler. (1 Thlr.) [Der Vf. hat, 
ao weit wir es aus eigner Anschauung zu beurtheilen 
vermögen, ein sehr getreues u. unparteiisches Bild 
von seiner Vaterstadt entworfen, was um so mehr An- 
erkennung verdient, als ihm alle Vorarbeiten dazu ab- 
gingen. Wir können daher dieses Werkchen allen de- 
nen, welche die medicin. Topographie berücksichtigen, 
aufs Angelegentlichste empfehlen.] 

Hey felder, i)r. t Anleitung zur Krankenwartung. 
4. IV u. 11 S. Stuttgart u. Zürich 1837, Fr. Hoff- 
mann. (6 Gr.) [Ks erfüllt dieses Schriftchen sei- 
nen Zweck vollkommen. Die Anweisungen sind kurz, 
klar u. bestimmt gegeben. Es wird daher allen denen 
willkommen sein, die schnell eine grössere Auzahl Kran- 
kenwärter zu unterrichten haben.] 

Himly, Dr. E. A. W., Einleitung in die Physio- 
logie des Menschen. 8. IV u. 118 8. Göttingen 1835, 
Dieterich. (18 Gr.) 

Hohnbaum, Dr. C, Ueber die Pulsation in der 
Oberbaucbgcgend , als begleitendes Symptom der Indi- 
gestion. 8. VUI u. 93 S. Hildburghausen 1836, Kessel- 
ring. (9 Gr.) 

Ho II st ein, Dr. L., De metbodo antiphloginica 
remediisqne , quae ilia amplectilur, Commentatio 
critico - historica , a facultate medica universitatis Be- 
rolinens:s praemio aureo oruata. 8. 197 p. Berolini 1337, 
C. Hey mann. (1 Thlr .) 

Hygea, Zeitschrift für Heilkunst. Nebst einem 
krit. Repertorium der gesammten iu - u. ausländ. Jour- 
nalistik u. Literatur der Homöopathie u. der dahin 
einschlagenden Wissenschaften. Unter Mitwirkung ei- 
nes Vereins von Aerzten redigirt von Dr. L. G Hes- 
se lieh. 5. Bd. Karlsruhe 1836, Ch. Tb Groos. 

Jahr, Dr. G. H. G., Der Geist u. Sinn der Hah- 
nemanirschen Heillehre u. ihrer Psoratheorie , nebst 
einein Worte' der Zeit an alle Homöopathen, die H a h- 
nemann's System unbedingt oder nur theil weise an- 
nehmen u. befolgen. 8. VI u. 62 S. Düsseldorf 1837, 
J. E. Schaub. (8 Gr.) 

Jahrbücher des ärztlichen Vereins zu München. 
II. Jahrgang mit 4 Beilagen 8. 416 S. München 1836, 
A. Weber. (1 Thlr.) 

Isensee, Dr. Em., Neues System zor Ueber- 
■icht der inneren Krankheiten des Menschen. Ein vor- 
läufiger Entwurf für die Folgereihe seiner Vorlesungen 
über specielle Pathologie u. Therapie u. für prakt. 
Diagnostik. 1 Bog. in Fol. Berlin 1836. (12 Gr.) 

Kammerer, Dr. K., homöopath. Ärztin Ulm, 
Rede, die zum Vortrage in der Versammlung des wür- 
temberg. ärztl. Vereins am 30. Mai in Ulm bestimmt 
war. 8. 22 S. Ulm 1336, Ebner. (3 Gr.) 

Katona, Dr. Mich, t., Beitrag zur Erkenntnis^ 
der Brustkrankheiten mittels des Stethoskops u. des 
Plessimeters u. mehrerer physikal. Zeichen. 8. 85 S. 
Wien 1837. F. Tendier (9 Gr.) 

Kohlrausch, Dr. R., Ueber Treviranu» An- 
sichten vom deutlichen Sehen in die Nähe u. Ferne, 
namentlich in Beziehung auf dessen Abhandlung über 
die blättrige Textur der KrystalHinae als Grund dieses 
Vermögens. 4, 25 8. mit 1 Abbild. Rinteln 1836, Steu- 
ber. (10 Gr.) 



Kraus, Dr. L. A., Freihefte für wissenschaft- 
liche Kritik u. Antikritik in der Natur - n. Heilkunde. 
Jahrgang 1837. Heft 1. 8. 17 Bog. Göttingen 1836, 
Dielericti. (I Thlr.) 

Krüger - Hansen, Entschleierung des bisheri- 
gen Kurverfahrens bei der ägyptischen Augenentzün- 
dung. 8. VIII u. 128 8. Güstrow 1836, Opitz u. Fre- 
ge. (12 Gr. netto.) 

Lenh ossek, Dr. M. v., Die Wuthkrankheit nach 
bisherigen Beobachtungen u. neueren Erfahrungen pa- 
thologisch u. therapeutisch dargestellt. 8. XII u 426 
8. Pest u. Leipzig 1837, K. A. Hartleben. (2 Tblr. 
18 Gr.) 

Leroy d'Etiolle, Die Krankheiten der Harn- 
werkzeuge. 1. Bd. Die Lithotripsiel Uebersetzt nebst 
beigefügten Zusätzen u. Verbesserungen des Vf. , von 
Dr. H. Baswitz. Auch unter dem Titel: Die Ope- 
ration der Lithotripsie. 8. XVI u. 225 S. Trier 1S36, 
C. Troschel. (1. u. 2. Bd. 2 Thlr. 12 Gr.) 

Mahtr, Dr. O., Ueber das Verhol tniss des Ner- 
vensystems zum Blute u. dessen Erscheinungen im ge- 
sunden n. kranken thierischen Organismus. Inaugural- 
dissertation. Eine von der medicin. Facultät der kö- 
nigl. Ludwigs- Universität zu München gekrönte Preis- 
schrift. 8. XII u. 89 8. München 1836, Litexar.-arüst. 
(9 Gr.) 

Marsball Hall, Ueber Blutentzichung. Deutsch 
bearbeitet von Dr. H. Bressler in Berlin. 8. IV u. 
172 S. Berlin 1837, W. Schüppel. (20 Gr.) 

Marshall — Hall, Das Nervensystem n. des- 
sen Krankheiten. Deutsch bearbeitet von einem prakt. 
Arzte. 8. 140 8. Berlin 1836, Plann' «che Buchhand!. 

Meyer, Dr. C. J., Vollständiges Recept - Ta- 
schenbuch zur neuesten Österreich. Pharmakopöe. Für 
Aerzte u. Wundärzte. Supplement zu dessen Handbuch 
der Pharmakologie als Erläuterung der Österreich. Phar- 
makopoe vom J. 1834 in 2 Abtheilungen. 12. X u. 682 
S. Güns 1838, Reichard. (t Tblr. 18 Gr.) 

M i e s c b e r , Dr. Fr. , De inflammatione ossium 
eorumque anatome generali. Exercitatio anatoroico- 
pathologica. Accedunt Observation« de canaliculis cor- 
pusculurum ossium atque de modo, quo terrea materia 
in ossibus continentur. Auetore Job. Müller. Cum tabb. 
4 aeneis. 4. XIV et 281 p. Berolini 1836, G. Eichler 
(3 Thlr. 12 Gr.) 

Mo eller, Dr. C. PL, Abhandlungen n. Kriti- 
ken aus dem Gebiete der Anthropologie u. psychischen 
Medicin insbesondere. 1. Heft. Auch unter dem Titel: 
Ueber das Princip der psych. Medicin mit besonderer 
Rücksicht auf die neueste Schrift des Hrn. Dr. Fried- 
reich: die Theorien der Psychiatrik betreffend. 8. 
XII u. 132 S. Mainz 1837, F. Kupferberg. (15 Gr.) 

Möller, Dr. G. H., Ueber den Kaliieterismus 
der Eustachischen Röhre. Mit 1 lithogr. Tafel. 8. X 
u. 81 S. Cassel 1836 J. J. Bohne. (12 Gr.) 

Morgagni, J. B. , Patholog. • anatom. Untersu- 
chungen über den Sitz u. die Ursachen der Krankhei- 
ten. Nach der latein. Urschrift bearbeitet von Dr. M. 
8. Krüger. 1. Lief. 8. 192 8. Berlin 1836, W. Schüp- 
pel. (20 Gr.) 

Naegeld, Dr. Fr. K. , Lehrbuch der Geburts- 
hülfe für Hebammen. 3. vermehrte u. verbesserte Auf- 
lage. Mit 1 Kupf. gr. 8. XVI u. 406 S., nebst einem 
Anbange mit dem Titel : Katechismus der Hebammen- 
kunst, als Anhang zn seinem Lebrbucbe der Geburts- 
hülfe für die Hebammen o. s. w. für Lehrende u. Ler- 
nende. IV o. 127 S. Heidelberg 1836, Mohr. (2 Thlr. 
16 Gr., der Katechismus allein 16 Gr.) 

Oesterlen, Dr. F. Historisch - kritische Dar- 
stellung des Streits über die Einheit oder Mehrheit 
der venerischen Contagicn. 8- VIII n. 343 S. Stutt- 
gart q. Augsburg 1836, J. G. Cotta. (2 Thir.) 

Oslander, Dr. J. F. , Zur Praxis der Geborts- 
hülfe. Beobachtungen u. Bemerkungen aus der akade- 
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mischen Entbindungsanstalt zu Göttingen, während 
der beiden Jahre 1822 n. 1832. 8. VIII o. 143 8. 
Hannover 1837, Helwing. (21 Gr ) 

Pfr enger, Dr. A. , Zur gerichtlichen Arznei- 
wissenschaft. VI o. 39 8. Coburg u. Leipzig 1836, 
Sijioer. (4 Gr.) , 

Pharmacopoea Saxonica, juua regio et bu- 
ctoritate publica denuo edita, recognita et emendata. 
4. XVI et «96 p. et 1 tabell. Dresdae 1837, Walther. 
(2 Th!r. 12 Gr.) 

Probat, Dr. J. M. A., Die Zaisenhauser Schwe- 
felquelle. In geachichtl., geognost. u. ehem. Hinsicht 
beaebrieben. VI u. 50 S. Heidelberg 1836, Osswald. 
(6 Gr.) [Der Vf. beabaichtigt durch <lie»ea Schriftchen 
die Aufmerksamkeit auf ein vaterländiachea Mineral- 
wasser zu leiten, das dieselbe durch seine in einer 
reichen Literatur bestätigte Heilwirkung verdient. Da 
Dr. Wilhelm in 8ickingen seine mehr jähr. Erfah- 
rungen über die Heilwirkungen diests Wassers näch- 
stens bekannt machen will, »o theilen wir hier vorläu- 
fig die im August 1835 unternommene ehem. Analyse 
dieses Wassers mit 

Es enthält in 2444,01 Grammen 

in Grammen 

Stickstoff anbestimmt _ — _ 
Hydroth*. Gaa — 0,0481 

Kohlen«. Gaa — — — — 0,585 
Glaubersalz _____ 0,136 

Schwefels. Kali — — — _ 0,009 
Bittersalz — — _ _ — 0.876 
Chlormagnesium •) — — — 0.006 

Kohlens. Kalkerde — _ _ 0 ,8l6 

Schwefel«. Kalk — — — — 3,856 
Kisenoxyd als kohlens. (T) Oxydul — 0,007 
Chlornatrium — — — — 0,005 
In Alkohol lösliche organ. Materie — 0 031 
In Waaser _____ 0,287 
Kieselerde, Alaunerde Sparen 



Sum. 6,6621. 

Quittenbaum, Dr. C. Fr., Commcntatio de 
evarii bypertrophia et historia exstirpattonis ovarii by- 
dropici et hypertrophici prospero cum successu factae. 
Acced. tab. II lap. incis. 4. 36 p. Roslochii 1835, 
Adler. (14 Gr. netto.) 

Kau, Dr. W., Worin ist die unnatürliche Sterb- 
lichkeit der Kinder in ihrem ersten Lebensjahre be- 
gründet u. wodurch kann dieselbe verhütet werden? 
Eine von der Kaiserl. Russ. freien Ökonom. Gesellschaft 
_ St. Petersburg gekrönte Preisschrift. 8. VII u. 148 
8. Bern 1836, C. Fischer u. Comp. (18 Gr.) 

Rinna von Sarenbach, Dr. E. , Repertorium 
der vorzüglichsten Kurarten, Heilmittel, Operalions- 
■nethodeu u. s. w. , welche während der letzten vier 
Jahrzehende angewendet oder empfohlen worden sind. 
Für Aerzte u. Wundärzte als klinische Meinorahilien 
aus der Literatur jenes Zeitraums zusammengetragen 
u. alphabetisch geordnet. 4. Bd. Mit vollständigem Re- 
ctaler über das ganze nun geschlossene Werk. gr. 8. 
XVI — L u 463 S. nebst 172 S. Register. GÜns 1836, 
C. Reiehard. (3 Thlr.) 

Rust, Dr. J. N. , Aufsätze u. Abhandlungen aus 
dem Gebiete der Medicin, Chirurgie u. Stuatsar/nei- 
kunde 2. Band. Mit 1 lithoßr. Tafel. 8. VIII u. 566 
S. Berlin 1836, Enslin. (3 Thlr. 6 Gr.) 

Sachs, L. W. u. F. Ph. Dulk, Handwörter- 
buch der prakt. Arzneimittellehre zum Gebrauche für 
angehende Aerzte u. Physici. Neue Ausgabe in no- 
natl. Lieferungen. 17. Lief, oder letzten Bandes 3. 
Lief. Bog. 21—30. 8. (Phosphorus - Rheum.) Königs- 
berg 1836, Gebr. Bornträger. (20 Gr.) 

1) Chlormaf nr*iom wbrde neben ■ekwefrhi. Natron bei jre- 
wöbnllcber Temperatur, *o viel bekannt Ist, siebt be»i.heu 
kounen, es Ul klar durch deu Kiuflua» de. Weiugei.ics gebildet. 



Sachs, Dr. J. J., Praktisches Gefchäflstascben- 

bnch für Aerzte in 12 MonaUheften für das J. 1837. 
Mit tabellar. u. anderen nützlichen Zugaben. 12. in 
Etui mit einer in Leder gepressten Brieftasche. Ber- 
liu 1837, A. Hirschwald. (1 Thlr.) 

Salomon, Dr., Einige Bemerkungen über den 
Schwindel der Aerzte, Homöopathie genannt. Nebst 
einer kurzen Beschreibung der Homöopathie im Kö- 
nigreich Hannover, durch eigene Erfahrungen erläu- 
tert. Für Aerzte u. Nichtärzte. 1. Lief. 8. 112 8. 
Nordhausen 1836, E. F. Fürst, (10 Gr.) 

Schröder van der Kolk, Ueber den Unter- 
schied zwischen todtea Natorkräften, Lebenskräften u. 
Seele. Nach der 2. bolländ. Ausgabe übersetzt, mit 
einer Vorrede von Dr. J. F. H. A Ibers. 8. Vlll u. 
59 8. Bonn 1836, König and van Borcharen. [Dieses 
interessante Schriftchen ist bereits in den Jahrbüchern 
(B. XI. S. 357) beurtheilt worden. Die Ueberaetzung 
ist leicht u. fliessend.J 

Simon jun. Dr. A., AntihoniöopnthUches Archiv. 
Bd. III. Heft l. 8 X u. 157 8. Hamburg 1836, Hoff- 
mann u. Campe (1 Thlr.) 

Sinogowitz, Dr. H. 8., Geschäft st ngebuch für 
prakt. Aerzte auf das Jahr 1837. Ein Taschenbuch 
zum täglichen Bedarf für ausübende Aerzte; nebst ei- 
nem Anhange, enthaltend Mittheilungen neuerer Ent- 
deckungen u. Erfahrungen in der Heilwissenschaft. 8. 
335 S. Danzig 1837, Fr. Sam. Gerhard. (20 Gr.) 

Sporer, Dr. G. M. , Grundrisse eines vollstän- 
digen Systems der Staatsarzneikunde , für Aerzte , Sa- 
nitätsbeamte u. Rechtsgelehrte, gr. 8. VIII n. 122 S. 
Klagenfurt 1837, Edler von Kleiumayr. Leipzig O. 
Wigand. (13} Gr. netto.) 

Stapf, Dr. E. , Beiträge zur reinen Arzneimit- 
tellehre. 1. Bd. 8. VIII u. 376 8. Leipzig 1836, C. 
H. Reclam. (2 Thlr.) 

Thor er, Dr. 8. C, Prakt Beiträge im Gebiete 
der Homöopathie. Herausg. von den Mitgliedern de« 
Lausitzisch - Scblesischen Vereins homöopath. Aerzte. 
3. Band. 8. Vlll u. 200 S. Görlitz 1836, Grüson'scbe 
Buchhandlung (G. Köhler.) (1 Thlr.) 

Trefurt, Dr. J. II. Chr., Ueber die Anchylose 
des Steissbcines , deren Einfluss auf die Geburt u. die 
dadurch angezeigte Kunsthülfe. Mit 3 Kupfertaf. 8. 
VIII u. 216 8. Güttingen 1836, Dicterich (1 Thlr. 
8 Gr.) 

Unger, Dr. L. H., Die beabsichtigte Hospital- 
krankeupflege im sächsischen Gebirge betreffende Mit- 
theilungen u. Erörterungen. 8- IV u. 46 8. Zwickau 
1836, Höfer'a Buchdrnckerei. (6 Gr.) 

Wagner, Dr. Rad. , Prodromus blstoriae gene- 
rationis hominis atque animalium sistena icones ad il- 
lustrandam ovi primitivi , imprimis vesicula germinati- 
va et germinis in ovario inclusi genesin atque struetu- 
ram per omnes animalium classes multosque ordines in- 
d»gHtani. Fol. XX P. accedunt tabulae 11 aeri incisae. 
Lipsiae 1836, Voss. (3 Rthlr. 12 Gr) 

Weber, Dr. Wilh. a. Jh. Ed., Mechanik der 
menschlichen Gehwerkzeuge. Eine anatom. • physio- 
log. Untersuchung. Nebst einem Hefte mit 17 Taf. 
anatom. Abbild. 8. XVI o. 426 8. Göttingen 1836, 
Dieterich. (3 Thlr.) 

Wendt, Dr. Job., Die Wassersucht in den edel- 
sten Höhlen u. in ihren gefährlichsten Folgen darge- 
stellt. 8. XV11I a. 162 8. Breslau 1837, W. G. Korn. 
(1 Thlr.) 

Wenzel, Dr. C, Taschenbuch der ärztlichen 
Receptirkunst u. der Arzneiformeln, nach Grundlage 
der baierischen Pharmakopoe. Oder: die Dosen u. 
medicin. Eigenschaften der in der baierischen Phar- 
makopoe vorkommenden zusammengesetzten Arzneimit- 
tel, nebst vielen Receptformcln darüber. Vornehmlich 
für die Aerzte u. Chirurgen Baierns u. der angrenzen- 
den Länder. 8. X u. 201 8. Stuttgart 1836, J. Scheiblo. 
(12 Gr. netto.) 
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Willerding, Dr. A., Acta medico-cliniea aca- 
demiae Josephinac anno acbolastico 183*. 8. 119 p. 
Vindobonae 1836, typis Congregationi» Mechitaristicae. 

Zai itczkowsk i , Dr. Die epidemische Brech- 
ruhr (Cholera), ihr Verlauf, ihre Verhütung u. Be- 
handlung, nach eignen zahlreichen u. neuen- Beobach- 
tungen geschildert. 12. 23 S. Zürich 1837, Orell, Füas- 
li u. Comp (3 Gr.) [Eine kurze Uebersicht, die je- 
doch nicht* Neue* bringt.] 

Annalen der Staataarzneikande ; herausgeg. von 
Dr. P. J. Schneider u. Dr. J. H. Schürroayer. 
Unter Mitwirkung der in - und anstand. Mitglieder 
de* Verein* Grosslierzogüch Badiacher Medicinal- 
beamter für Beförderung der Staataarzneikande. Bd. L 
H.2. 1836. 

[Originalen fs.t M est er, einige Bcmcrkk. die gerirhtl. 
lleilkuust betreffend. — Diez, über die gerichtl. - psjcbolng. 
Würdigung der Verbindung von Mord u. Selbstmord.— GroE- 
iiii, Appellation an ein künftige* Jahrhundert dir die A b- 
schaffuug der Todesstrafe. — Derselbe. Zweifel, ob die 

E*yeh. Thätigkeit sogleich mit dem letzten Alhemzuge aes Sler- 
endea erloschen i-'. ' — Scburinayer, ücinerkk. über die 
Nothwendigkeil gerichtl. med. o. psyeholog. Untersuchungen der 
Inquisilea. — Derselbe, gerichtl.-med. Uutersuchuugea nber 
einen Fall von zweifelhaftem Kind<wm«rde , mit Benierkk. über 
die Zuverlässigkeit der Longenprobc zur Ansmiltelung de« narh 
der Gebort statt gehabten Alfauieus der hiader. — t eber Ver- 
bote von Heilmethoden u. Heils) steinen, insbesondere in gerichtl. - 
ned. Fallen. — Fortsetzung der Verhandlungen der Badisrben 
II. Kammer der Standeversammlung ttber die Petition der Phy- 
aici um Besserstellung ia ihrer Besoldung. — Gutachten vom 
Dr. J. P. Schneider u. llofgerichuadvokat B o p p. ] 

Archiv für Anatomie, Physiologie u. Wissenschaft!. 

Medicin, herausg. von Dr. J. Müller. Jahrg. 1836. 

Hft. 5. Jahrg. 1837. H. 1. (Mit diesem Jahrgange soll 

da* Archiv statt 36 , 50 Bogen mit 15 " 

werden u. 6 Thaler kosten.) 

[Original auf».: tl.ft.M itsch erl ich, über «HeWirkung 
des •■•«Ig*. Bleioxyds auf den thierischen Organismus. (Scblus*.) 
— Rclsiue, uber den Ursprung des 5. d. 7. Nervenpaares. — 
Nagel, uber die Struetur der Nebennieren. — v. Baer, dop- 
pelter Maltermund des einfachen Pruchthalter* vom Ameisen- 
fresser. 11. tt. (Wird nachgeliefert) Jahrg. 18.17. II. 1. Krause, 
vermischte Benbachtt. n. Benierkk. — Eschricht, uber die 
Richtung der Haare am men»chl. Korper. — Berthold, ei- 
nige Beobachtt. über den Winterschlaf der Thiere. — Vogt, 
vergleichende Untersuchung zweier Amniosflüssigkeiten aus ver- 
schiedeneu Perioden des Fotaslebens. — Reale, uber Enehy- 
traeus , eine aene Annelidengaitung. — Mitscherlich, über 
die Wirkung de« »chwefcl». Kupferoxyds auf den mensch). Orga- 
nismus,] 

Archiv für med. Erfahrung im Gebiete der prakt. 
Medicin, Chirurgie, GeburUhülfe u. Staatsarzneikundc ; 
herausg. von Horn, Nassau. Wagner. Jahrg. 1836. 
Mai u. Juni, Juli u. Aug. 

[Originalaufs.: Gedanken über daa Wesen u. die Erschei- 
nnng der fixen Ideen oder partiellen Verrücktheit. (Forts.) — 
Gusaerew, die gerichtl. -ehem. Untersuchungen. (Schluts.) — 
Horn, Uebersicht der in den Mon. April, Mai u. Juni ltßSvon 
mir beobachteten wichtigeren Krankheitsfnrinen. Jul. u. Aug. 
Hunefeld, die Asphyxie durch Kuhlendunst. — Horn, Ue- 
bersicht der in den Mon. April, Mai u. Juni IKti beobacht. 
wichtigen Krankh« itsfnrmen. (Scbluss.) — Wirth, uber die 
Augenentziindung.dic im "Ä. könlgl. Preuss. Lin. - Infant. - llcgi- 
meute im J. 1*15 herrschte. — Steinthal, med. Beobachtt. 
in der ersten Hälfte des J. I-Ib — Dorablutn, gcriefa.il.- 
med. Erachten uber die Mißhandlungen eines Kindes an den 
Getchtcrbtstheilen durch einen Erwachsenen. — Schnitzer, 
uber Delirium tremens.] 

Beitrage zur prakt. Heilkunde; herausg. v. J. Ch. 
A. Claru* u. J. Radius. Bd. HI. H. 4. 

[ O r ig I aal a u f s. : Naumann, über die Pathologie u. 
Therapie der fieberhaften Krankheiten. — W erneck, ein 
Beitrag zur Lithotritie. — Schreyer, Benierkk. über Vari- 
ola, Varioloid u. SebuUporkea.] 

Blätter für Psychiatrie, herau*g. von J. B. Fried- 
reich u. G. Blumröder. 1. Hft. Erlangen 1837. 
Palm u. Enke. (20 Gr.) Von diesem Journale , was an 
die Stelle des nun geschlossenen Fr ied r ei einsehen 
Magazins tritt, sollen jährlich 2 bis 3 Hefte erscheinen. 
Es wird Originalaufsätze u. Receusionen in- u. auslän- 
discher psychiatrischer Werke enthalten. 

[O r ig i a a I a u f *. : Diez, die Psychologie beim Anfange 
des Iii. Jahrhunderts. — Blumröder, über religiösen Trub- 
sino. — Friedreich, ober die Anwendung des Aderlässen! 
bei psych. Krankheiten. — Derselbe, uber die Anwendung 
der .Digitalis bei psych. Krankheiten. - Der s elbe. über die 
Anwendung des Opium bei psych. Krankheiten. - Blumro- 



4 e r , aar Exegese des Wahnsinns. — Grobianen, das Ce~ 

rebrallcben nach psychelog. u. gcrichtsärztl. Momenten. — 
Blumröder, psychiatrische Hrininlszeuzen u. Andeutungen. 

— Fried reich, über das In Frankreich gebräuchliche Dan- 
deau , als Ursache psych. Krankheiten.] 

Hannoversche Annalen für die gesammte Heilkunde. 

Eine Zeitschrift; herausg. von Dr. G. P. Holscher. 

Bd. 1. H. 4 1836. 

[Originalaufa.: Brokmann, Witterung*- n. Krnak- 
heiiscoasiiiation zu Clausthal im J. Irtj. — Erytaropel, 
Geschiebte eines «leatomatös entarteten Eierstocka seltener Gros- 
se. — W utzer, Fall von Astfama thyaticum. — Ma ms leid, 
über die im J. IK15 in den Brauuschweig. landen belindl. Taub- 
stummen in Statist, u. medicin^ Hinsicht. — Nevermnun, 
uber die Fissur des Afters oder die Strictura aal spastien. — 
Bergmann, charakteristische Uebersicht der im J. 1H'15 in 
die Heilanstalt im St- Michacliskloster zu HHJesheiin aufgenom- 
menen Scclcugestörten in geuerell. n. apeciell. Beziehuag nebst 
einigen ausfuhrl. Krankbeils- u. Heilungsgescbichten.] 

Jahrbuch dergcsammtenStaaUarzneikunde; herausg. 

Dr. C. F. L. Wildberg. Bd. U. H. 4. 1836. 

1337. B. IIL H. 1. 

[Origtoalaur«.: König!, ßaierisehe Med. -Taxordaung 
vom 31. Marz 181«. — Fursll. Sigmariogisebe Verordnung, den 
Gebrauch von Farben bei Conditor- u. K inderspiel waaren be- 
treffend. Vom lt. Mai IHOti. — W ildberg, uber da* Be- 
dürfnis* der Obttbaunipflauzungrn in den Dorfern zur Erkältung 
u. Beförderung der Gesundheit der Dnrfeinwohner. — Bopp, 
ein Blick auf eine Kiaderbcwabranatali. Die Kleiakinderschule 
in Darmstadt. — Instruction für die Physikatschirurgcn im 
GroMberzogtbiime Hessen. — Bopp, einige* über die neueste 
Organisation im Grossbcrzogtbume Hessen io Bezug auf Medi- 
cinalwcseii. — Betrachlt. uber einige Resultate aus der me- 
dicin. Statistik unserer Zeit. — Verhandlungen der Stände des 
Gros« herzogt hu ms Hessen auf dem Landtage von KM über die 
Prnposition der Staatsregierung tn Bezug auf Unterhaltung»*!- 
chcrstcl I unp der prakt. Aerzte u. resp. derea Familien, im Fallo 
einer für sie durch Dienstleistungen im bffeatl. Auftrage bei 
epidera. u. ansteckenden Krankheiten herbeigeführten Arbeits- 
unfähigkeit oder ihres dadurch veranlassten Todes. — Bopp, 
Nachrichten von dem Hospitale u. Irronbause Hofheim ir* Gross- 
herzoptbuine Hessen. — Derselbe, Acteustucke , den la ei- 
nem Ziehbrunnen gefundenen Leichnam eines neugeborenen 
Kindes u. den psych. Zustand der Mutter desselben betreffend. 

— Der sei be, zur Lehre von den Zeichen der Erdrosselung. — 
Derselbe, Beitrage zur Casuistik der gerichtl. Medicin. — 
Wildberg, über die durch äussere Gewalt bewirkten Jär- 
schutterungen innerer Körpertheile als Todesursache. — Mts- 
ecllen. 1K37. B. III. H. 1. Kit gen, uber Verbesserung der 
Schutzpockenimpfung u. der gegen die Verbreitung dca Men- 
sche 
Sl 
Ii 

über dsgegen zu ergreifende .Maassregeln. — Wildberg, 
Beitrag zur Verbesserung des Hebamraenwesens. — Beitrag 
zur l'atersurhiinr der Frage über die Apethekerprivilegien. — 
Ayrer, Geschichte einer bis zum fixen Wahnsinn milderer Art 
resteigerten Albernheit n. Narrheit. — Bopp, gerirhtsärztl. 



Srhutznockeniinpfung u. der gegen die Verbreitung des Men- 
schenblatterglfis zu ergreifenden Maassregeln. (Schluss.) — 
Slemerliug, über den ia phys. u. meral. Beziehung verderb- 
lichen Missbrauch des Hraiiut weint riokens , nebst Andeutungen 



betreffend. - Miscellcn ] 

Journal der praktischen Heilkunde; herauag. von 

C. W. Hufeland u. E. Osann. Jahrg. 1836. Aug. 

Septmbr. Oclbr. 

[Original aufs.: Harles*, die Meteorologie In ihrer 
Anwendung auf die Medicin u. insbesondre auf die Kraukkcils- 
eonstllutionen u. herrschenden wie durchlaufenden Krankheiten; 
u. was ihr Nolh thut. — Horst, Krankheitsgescbicbte einer 
merkwürdigen \ierensciiwindaucht. — Ebers, Geschichte ei- 
ne* seltenen Falles von Ileus nebst einigen Benierkk, — Wag- 
ner, Beobachtt. von Ileus, la welchen die von II an in* em- 
pfohlenen Belladonnakly stire mit Nutzen angewendet wurden.— 
Biermann, einige neuere Erfahrr. uber d-is Verhältnis* u. die 
Dauer der Srhutzkraft der Vaccine. — Kurze Machrichten u. 
Autztige. S e p t b r. v. Vogel, merkwürdiger Fall einer Picn. 
— Fischer, das Jahr lfm — B I o « fe I d , über die Lepra 
ia den Ostseeprovinzen Russlaad*. — Kurze Nachrichten u. Aue- 
suge. Oetbr. Schlegel, zur Kunde einzelner Falle den 
Selbstmordes, (Forts.) — BAhr, Döring a. Wehr, Fälle) 
von Ischurie. — Löwenhardt, Hemer LI. uber die aus- 
setzenden Entzündungen, u. die Unterscheidung drr Febr. Intcr- 
mitt. t er tun. von einigen, sich ähnlich äussernden Eutzundungs- 
suslanden. — Kurz« Nachrichten u. Auszüge.] 

Magazin für die geaammte Heilkunde; herausg. 

ron Dr. Ru.t, Bd. 47. Hft. 3. 1836. Bd. 48. Hft. 1. 

[O r i gi n a I a u f*. : Hacker, fernere Beltrtge zur Syphi- 
lidoklinik. — Zitterland, Geschichte der Hundawath im 
Regierungsbezirke Aachen von 1UI6 — lim. — .Seerlg, Ge- 
schichte eines sehr grossen Stealoms am Hinterhaupte eine* 
t l/"/|ahr. Kindes. — Derselbe, Fall einer lödtlich gewor- 
deneu falschen Trampetenschwangerschaft. — Miscellen. B. 48. 
11. I. Ritter, theorel. -prakt. Mittbcill. aus dem Gebiete der 
Arzneikunde. — J ekel, Fall von Gastritis bei einer Schwan- 



gern. — Krane fu*», Geschichte eine* gebeilten Panaaab- 
scesse* — Dann, über die Compreasion der Aorta abdom. 
bei Gebärmuuerbluuturseo , zumal kurz nach der Gebart, - 
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Medicinigf he Annale«. Eine Zeitschrift; herausg. 
de» DD. F. A. H. Pacbelt, M. J. Cheliaa u. 
PI C. Naegele. Bd. II. H. 1. 2. 3. 1836. 

[Origiaalaufa. : Dierbach, Uebcraicht 4er «eeeaten 
Leistungen im Gebiete der Mater, med. (Port».) — Raef, 
Resultate der Beobachtt. über Lungenentzündung u. deteo Hei- 
lung- — Derselbe, Salpeters. Silber , gegen chron. Magen- 
leiilea. — Deraelbe, Beiträfe W r LeEre der Kinderkrank- 
heiten. — Schurmayer, Beitrage aar Heilung der kuo- 



u. Heilung einer in Folge heftiger Erkel- 
der Extremitäten u. der Zunge 
lleosteiiifontauelten. — Knoll, 



guruehung dea Aagea mit Zerreiesang der Irin. 42. ( 
neunter Jahresbericht au- den katharinenhospitale an St 

43. Cleas, Jahresbericht. (Forte.) — Späth, Mi 

44. Claaa, Jahresbericht. (Sehl na») — Raeapold, ul 



Theile dea Darmkanalt n. dea Neue«, in Felge der 

, - Aeaaoxe ui 



Krank 

mitwiti. 



— Beek, 

ngers der rechte« Haod bei vergrößertem l'mläogc der 
obern Eitremilät der rechten Seite. — Seeger, pa- 
tholog. - anaton. Untersuchung einer Spinn bifida. — Hevftl- 
d e r, Fragmente au» einem Berichte über -die Cholera in einigen 
frantd». ITepartemcuts wahrend dec Sommere 1833. — Zeroui, 
ein Beitrag aur Erfahrung im Keuchhusten. — Hoffacker, 
Krankbeitsgescbtehte eine» abgehauenen \a»enaluckee , welche» 
■ .Miauten laag vom korper g, inilich getrennt war. H. 2. Dier- 
bach, Uebemcht der aeueaten Leitlungen im Gebiete der Mal. 
■ed. (Forte.) — "«segele, aber die Verklcbang de* ausscru 
Muttermundea ala Geburtshiiideraies. — Hergt, Langeu- 
brnckea und Freierabach, ein Beitrag aar pharmakodynam. 
Würdigung der Vaterland Heilquellen, Bebst einigen VAorteu 
über die Ga»bader au Langeubruckea. — P f e o f e r , die lu- 
J. 1831. — Späth, über daa Delirium trem. u. 
| verschiedenen Behandlungsarten. — Sekwarsaekild, 

f: einer höchst eiatäcbea Vorrichtung zur Erleiebte- 
lenstefaschnitta. H. I. Zeroni. aber die Gesiehls- 
— Hey felder, Beitrage aar Heraioiomie. — Hergt 
Mitthelll. aus der Präzis. — Pa u I u a , Aufsätze über interes- 
sante Krankheitsfälle. — v. Winker, Verwachaung der 
\ ah ul mitrales hei einem läjähr. Mädchen.] 

Medicin. Correspondenz - BlaU des Württemberg. 

SrttL Vereins; herausg. ron den DDr. Blumhardt, 

Duvemoy u. 8eeger. 1836. Bd. VI. Nr. 40— 51. 

[ O r I gl aa I a a f a. : Frleker, aur Therapie der endem. 
Kraukheitea. — Bosch, Beobachtt. nb. den keuehhnsten. — 
Keyler, Bcobaebt 
tung entstandenen 
durch Stryrhuin. aulph. n. 
eellaer Fall von Natorhellkrafl bei 
Kuh. 41. Seeg er, Veraamml. dea Württemberg, ä 
am 26. Sept. 1836 in Esslingen. — . Josenhans. Fall von 
Quetschung dea Aagea mit Zerreiesaag der Iiis. 42. Cleee, 

i Stuttgart, 
'liscellcu. 
. über die 

Württemberg. Bader. — Derselbe, über die kautische unserer 
Württemberg. Bäder. 45. Hering, die Klinik der königl. 
Tbicrarzueiachule in Stuttgart Im Schuljahre 1 h3 . u. 3«. — 
Stimmel, krit. Darstellung der im Etatjahre Ml u 35 im 
katharinenhospitale au Stuttgart beobachteten Gallenruhr u. 
Ruhrepidemie. 46. Stimmet , krit. Derstellang u. ». w. (Forte.) 
47. Fr ick er, aweileKrarapfhustee Epidemie im Oberamte Her- 
renberg im J. 1H3«. 4M. Stimmel, krit. Darstellung u. a. w. 
(Schluns.) 49. Vagel, 8tomacace gangraenosa. — Dul- 
teubofer, über daa meaaehl. Stimmurgaa. — Josenhana, 
Über Blutung aas geborstenen Blutaderknoten, vorzugsweise 
wibrend der Geburt, nebst einem Vorschlag, die Haacueckar- 
tenaahl aur Stillung derselben anzuwenden. — Derselbe, ver- 
achlosüener After. M. Schüttle, Beobachtt bei Brerfaruhr- 
brankeu In München. — Standet, über ein neues Pflanzen 

fenus. 51. Tracheeee, med. - ehirurg. Beobachtt. — Hav- 
el der, über das gleichzeit. Vorkommen der Cholera mit an- 
deren epidem. kraukheitea. — Seh&ttle, BeobaehtL bet 
grecb^uhrkrtnkeu i« München. (Beachiuaa.) - Rampe Id, ab. 

Medicin. Jahrbucher des k. k. Österreich. Staates 
heransg. von w. Sii ff t o. v. Raimann. 1836. Neueste 
Folge. Bd. XI. Stck. 2. 3. 4. 

[Ort gl na Isafe.: öfTcntl. Saalt&tswesea. — K rank bei ts- 
ConstHnliunen. — Popel, Lebereleht der im Schuljahre lh35 
au Prag vorgenommenen grriehll Leiehensrhauea. — Ebr- 
i. arter, die epidem. gaffige bösartige Ruhr im Dislricte St. 
Johann in TyroT im J. 18317 - EeEel, l'ebersicht der im 
Militairlahre IKli im k. k. Tbierantaeilnstitute au Wien behaa- 
deltcn kranken u. untersack tea Tbiere. — Hei dl er, alte 
Gründe für den neuen Ruf von Marieubad. — Miscellen. 
Stck. 3. San itats wesen. — Krankheiu - Constitutione«. — Ehr- 
harter, die epidem. gallige bösartige Ruhr an St. Johann in 
Tyrnl. (Schluss.) — Wolf«. Huewkowsky, neueste Analyse 
der Heilquellen au Teplits u. Schönau ia Böhmen. (Schluss.) — 
Engel, Beitrag aar Bestätigung der Scbatzkrafi der Kub- 
noeke. — Hyrtel , Beitrage aar patholog. Anatomie dee 
Gehörorgaas. — S k oda , über die Pereuasion. — Miscellen. 
Stck. 4 Sauitätswese«. — h r.i n i bei it - Constitutionen. — Sko- 
da, über die Pereuasion (Schluss.) — Klaas, med. prakt. 
Hcobachtt. — Lipp leb, aber eialge Heilwirkungen der Scope- 
lina alropoidea. — Jansekovieh, Herzentzündung aus uu- 
MnnatsTeiaigaag, beendet durch ein eintäg. Weeh- 



erzeg. Na 
stalten in Posen. — lleyfelder, Fiatein. 
Eclampsia parturiealle — Auaaiige aua amll. Berichten. 41. 
Ebers, Bericht nb. dne Hospital an Allerheiligen in Breslau 
im J. 1035. — Troschel, seltene Formen von Kervenubelu. 

— Zeis, Cantachuek- Platten zum Gebrauche ia der Chirurgie 
empfohlen. — Au.zuge aus aaitl. Berichten. 15 Albern, 
der Bauer Priesaita n sein Wasaerbad ia Schlesien. — Som- 
mer, eigeathumi. Verlauf eines bedeulendea Gcbirnleideaa 
bei einem auch In geschlrcbtl. Ilrzlebnng interessanten Indivi- 
duum. — Auszüge aua amtl Berichten. 46. Woll t Hydre- 

R hoble. — Aua amtl. Berichteo. 47. Tourlual. Fälle von 
opfverletzungen mit tödtl Ausgange. — Troschel, kurze 
Bemerkk. über Porken. — Reich Jus., Dureh«chnelduar der 
Aehilleeaehne bei klump- n Spitzfuss. — Aua amtl. Berichte«. 

48. Tenrtnal, Kopfverletzungen ete. (Schluss.: — Lees- 
te an a, aebneller Verlust aller Haare bei einem SOjähr. Manne. 

— Strassberger, Wiedereintritt Her Menstruation im hoben 
Alter. — Blasius, aummar. Bericht von der Wirksamkeit 
der ehirurg. - angesärztl. Klinik der k. Univera, an Halle vom 
1. Mal 1833 — SC April IBM. — Auazuge aas amll. Berichte«. 

49. Cargaairo. einfache Aatiphloristik, auch In den epltercm 
Stadien dee Hyuroeepbalue acut, intern, noch wirksam. — 
Berg, Chiloplastik. — Auszüge «na amtl. Beriekten. 54. 
Sehlester, aber den Typh. intestinalis. 5t. Scklceier, 
über Typh. u. a. w. (Schluss.) - Troschel, Gaagraena pra«- 
putii. — Aus amtl. Berichten. 52. Ollenroth, aur Lahre von 
dea Kraul heilen der Säuglinge. — Trasche), über die 
Entlassung der Zahnaerven. — Ana amtl. Berichte«.] 

Nene Zeitschrift für Gebartekunde ; herausg. von 

Bäsch, d'Outrepont n. Ritgen. Bd. IV. H. 3. 

1836. 

[Orlglnalsnfa.: Michaelis, ftber dle Anwendung dea 
Eise» in der Febr. puerperal. — Derselbe 



Verletzung 
ongilndinal. bei 



Fall von 

der Scbädelknochen' u. Zerreiasnng de« Sine 
naturl. Geburt. — Derselbe, Aufnahmen von der Regel bei 
geburtshulfl. Verfahren. — Rooae, rem Siuge«. — Derselbe, 
an stark protoberirendes Promontorium, eine l'raache ungluck). 
Geburten] 

Prakt. 0. krit. Mittheilungea ans dem Gebiete dee 

Medicin, Chirurgie n. Pbarmacie; herausg. ron C. H. 

Pfaff. Jahrg. 1836. Hft. 9 u. 10. 11 v.. 12. 

[Originalaufs ! Ootlseke, Ober daa Pigment dea 
Anges. — Pfaff, aber elalge der wichtigsten Besultate der 
Forschungen, über Warme, Lirht n. Galvanismus, insbeao«> 
dere über einen neue« «ehr wirksamen Volta' sehen Apparat 
u. die sogenanale Blitascbeibe. — 8ti«talng aber die An- 
sicht, das» kraakbeiten Parasiten seien u. Grunde für das Ge- 
gcnlhell. — Gunther, über das Verhältnis* der Muskel« 
der rechten Seite au denen der linken bei der gesrhläagelten 
k rummung dea Ruckgralea. H. II «. 11 Kegel, Uber 
abnorme Geisiesiuseerungea bei Kindern als Vorboten einer 
llirnalTertion. — Dühraen, aber »peeiiische Mitte). — Niese, 
Bericht nber die Srbarlaebrpidemie auf der Inael Arroe in de« 
J. 1833— 1835. — Michaelsen , vollkommene Heilung einer 
completen Zerachneidung des Kehlkopfs in Verbindung mit fast 
vollständiger Zerschneiduag der Speiseröhre. — L'cber daa We- 
sen u. die Verhältnisse eines Physiei.] 

Schweiaerische Zeltschrift für Natur- u. Heilkunde 
herausg. Dr. Chr. F. Pommer. B. II. H. t. 

1836. 



Ver 



— Derselbe , Saburralknlik mit darauf folgender hef- 
tiger Gedärmeeatzunduag. — Miscellen.] 

Medicin. Zeitung; herausg. vom Vereine für Heil- 
kunde in Preussen. Jahrg. 1836. Nr. 42 — 52. 

mJBmVWKSaatä.™- KArsasras 

X1U. Hft. J 



[0 rlg I n «Ia n f a. : Verhandlungen der 54. u Sl._ 
eammlung der med.- chlrnrg. Gesellschaft dea Caut 
Im FrubUnge u. Herbste 1835. — Miacellea.] 

Summarium des Neuesten und WiMenswürdigsten 
aus der gesäumten Medicin. Heransg. r. Dr. B. H. 
Kneschke. Jahrg. 1836. B. III. H. 4. 5. 6. 7. 8. 

rOrigi«alaafa.: Voigt, aur Lehre der Syahllia. — 
Haase, Bemerkk. über Seebäder (Schluss.) H. &. Martens, 
über Darstellung des reinen, weissen afttdnell. Veratrins. H. 0 
Tott, Hemiplegie auf welche ein \crvenGeber folgte. — 
Haeker, über gläserne Mutterspiegcl. H. 7. Tott, Fälle 
von nervös. Fiebern, die mit einfachen Abdominalkrämpfen be 

Knneu. H. 8. Hacker, ein einfaches Mittel gegea deaSchluk- 
a. f Ist das bekannte, den Atbeia an sich zu hallen., Voigt, aar 
Lehre von der Syphilis. (Forte.) ] 

Wochenschrift für die geaammte Heilkunde; her- 
ansg. von Dr. Caspar, Jahrg. 1836. Nr. 42— 53. 

[OH glnal anfa. : Philip«. Miscellen atze Paris. 
(Forts.) - Hauck, aur Kritik einea geburtshulfl. Falle, 
von Dr. Derublutk. 43. Kbera. Qeechlekte eiaes Hun- 
gertodes. — Burdach, über die Rad. ertemlsiae. — Hauet, 
aar Kritik einea geburlshnlfl. Pnllea ete. (Scelnes.) 44. Knie, 
aber Milzkrankkciten. — Martini, Scharlach u Pemphigus, 
— Heidemann, Vaccinatinn aua frisebea Pocken am Kuhco- 



ter. — Junge, 'S lemerliag «. Scb 
46. r. Steaeo, die epidem. krankhefts 
1K36. — Vermischtes. 46. Friese, über 
Krätze In den verschiedenen Gewerben. 



srulste 



Cnterleibe. 
(F.rta.) 
im 



idt. Vermischtes, 
ronstitution dea J. 
die- Entstehung der 
— Wall miiller, 



47. v. B r n a a, 
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Schwalbe, der Soolquell Hobertosbrunnen — v. Brunn, 

Erinnerungen au« den J. 1834. (Sehlaas.) 49. Solomon, Heilung 
eine« Gebarnutterkrebse« durch Abbiuden. — Schwalbe, 
der Soolquell Hiibertusbrunncn ; (Schlua«) mit Bemerkk. von 
Tkitr S9. Albere, die Atrophie dee Herien«. 51. Stei n- 
rnck, Spina bifida bei elaer Erwaebaenen. — Alb er*, Atro- 
phie des Herzen* (Srhl<i»» ) — Vernlechtea. 92. Groin, Gehirn- 
tnberkel. — Dnrnbluth, Bemerkk. über einen GeburUfäll. 
63. Natorp, aber daa Chinoidia.] 

Zeitschrift für die geaammte Medicin, mit beten* 
derer Rücklicht auf Hospitalpraxis u. ausländ. Literatur; 
herausg. von J. F. Dieffenbach, J. C. G. Fricke 
a. F. W. Oppenheim. Bd. III. H. 2. 3. 4. 1836. 

[Orlg iaalau r«.: Filing, Bemerkk. über die Eclampsia 
panurieaiium. — Finge rhuth, Beobachtt. o. Benerkk. über 
die Hypertrophie der Brustdruae. — Sedier, über die Aa- 
xeige aar Anwendung der Moia aebat Kraakengeachiehlca 
H. I. Steinhein, vom Warwequell dea thier. Leibe«. — 
Alesaader, über Tranafasiou dea Blutea. — Mluheill. aas 
den Archive der Gesellschaft correspond. Aerxte au St. Pe- 
tersburg. H. 4. Frieke, Bericht über die Chirurg. Abtlieiloog 
dea allgemeiaea Kraakeuhauaea ia Hamburg vom cratea Vier- 
teljahre iKin — Geroet, Bemerkk. über Heaectinnea , be- 
aondera au der Mittelhand, den Miticlfuaee u. den Phalangen. 
Mittheill. au« dem Arehive der Gesellschaft curreapond. Aente 
su St. Petersburg. (Porta.)] 

Zeitschrift für die Staatsarzneikunde, herausg. r. 
A. Henke. Jahrg. 1836. 4. Vierteljhft. 

lOrlglnalauf».: Henke, irstl. Bericht u. Gutachten 
Aber dea derzeitigen Geiatea - u. Gcmuthsauatand elaea Frauen- 
siramera, la Bexug auf Fortbestand oder Aulbebung eiaea ange- 
ordneten Curatel. — Med. - polisell. Gutachten über den höchst 
■achtheil. Klafluaa rweier angelegter hob leu weilet auf den Ge- 
aundhefuauataud der In der Nahe tlcrselbea Mohneadea Fa- 
nilien. — Med. Geaelae u. Verordnungen für daa Königreich 
Hannover. — G 1 e 1 , Bemerkk. ober die seit mehreren Jahren 
wieder auagebroebeaeu Menacheablattern u. deren Knutebuuga- 
ursache , uebat Angabe der Abwendungsmitlel dagegen. — 
Brefeld, Beitrag wir Lehre vom Kiudermorde. — Der- 
aelbe, gerichtaärstl. GuUchtea in der Lnler*uebunfr»sache \. 
P. dea Kiuderuiords beschuldigt. — Henke, ' 
vorstehender Abhandlung] 

Berliner medicin. Central - Zeitung: 
r. Dr. J. J. Sachs, Berlin, A. Hirschwald. (Jahrg. 
ron 65 Bog. in gr. 4. 4( Tnlr.) . 

M edicin. -Chirurg. Zeitung; fortgesetzt von Dr. 
3. M. Ehrhart, fidlem von Eh r h ar t s t ei n. 
Insbrtick. Leipzig, Köhler gr. 8 (Jahrg. 6Thlr. 16 Gr.) 

Notizen aus dem Gebiete der Natur - u. Heil- 
kunde; heraasgeg. von Dr. L. F. v. Proriep. Wei- 
mar, Landesindustriecomptotr. gr. 4. (Jeder Band von 
22 Nummern kostet 2 Thlr.) [Von den in den 3 letz- 
ten Zeitschriften sich vorfindenden Originalauftätzen 
werden ebenfalls Auszüge gegeben, in 
Zwecke der Jahrbücher entsprechen.] 



Hauch, J. C, Kort Udsigt over Nervesyati 
med Hensyn pan dets forskjilli K e Forrefninger og isur 
med Hensyn pan den dyriske Kölelse. (Kurze Ueber- 
sicht des Nervensystems in Beziehung auf dessen ver- 
schiedene Verrichtungen u. besonders mit Rücksicht 
auf das thier. Gefühl.) 64 8. 8. 

Esch rieht, Dr. D. F., Forelaesninger over 
Physiologien (Vorlesungen über die Physiologie). 1.— 
4. Heft. gr. 8. 1835, Reitsei. (2 Thlr. 4 Mark ) 

Diörup, M. , Haandbog i Ptiarmakologi. (Hand- 
buch der Puarmacologie.) 2 Theile gr. 8. Bei Reitzel. 
1835. (6 Thlr.) 

Trier. Dr. 8., Anviisning til at Rjinde Lunge» 
og Hierte • Sygdotnme ved Percussionog middelbar Au- 
acultalion. (Anweisung, die Lungen - u. Herzkrankheiten 
durch Percussion u. mittelbare Auscultation zu erken- 
nen.) Mit einem Kupfer. Bei Reitzel. 4 Mark. [Das 
Buch ist ein Auszug aus Laennec.j 

Chelius, M. J., Haandbog i Chirurgien, over- 
sat efter den fjerde forögede og forbedrede Original- 
udgave og med nogle. 

Udvalgt Sämling af Kobbere over udvorter Syg- 
domsformer , anatomiske Praeparater og chirurgiske 
Instrumentes og Bunduger til Brug for praktiske Cbi- 
rurger. (Auserwählte Sammlung von Kupfern über 
äussere Krankheitsfurmen , analom. Präparate u. Chi- 
rurg. Instrumente u. Bandagen zum Gebrauche für 
prakt. Chirurgen.) 71. o. 72. Hfr. Bei Steen. (Jedes 
Heft kostet 2 Mark.) 



U Ida II, Dr. Fr. A., Haandbog I den gjildeade Me- 
dizinal - Lovgivning for Danmark. (Handbuch der gel- 
tenden Medicinalgesetzgebung für Dänemark.) 8. Vlll 
u. 164. gr. 8. Bei Gyldendal. (1 Thlr. 1 Mark 8 
Schilling.) 

Derselbe, Danmarka gjildende civile Lovgivning 
angaaende Apothekervosenet. (Die geltende 
bung Dänemarks im Betreff des 
gr. 8. Bei Gyldendal. (3 Mark.) 

Fan gel, Dr. H.. homöopathiske Forsdg ved Sygesen- 
gen. (Homöopath. Versuche am Krankenbette.) 8. Bei 
Steen. (4 Mark 8 Schilling.) 

Otto, C, om det af Dr. Fangel udgivne 
Skrivl: „homöopathiske Forsög ved Sygesengen". (Ue— 
ber die von Dr. Fan gel herausgegebene 8chrift: bo- 
möopath. Versuche am Krankenbette). 136 S. 8. (2 
Mark.) 

Fangel, Dr. H., Svar paa Recensionerne over 
„Homöopathiske Forsög ved Sygesengeo". (Beantwor- 
tung der Recensionen über „homöopath. Versuche aaa 
Krankenbette".) 8. Bei Steen. (3 Mark.) 

Bibliothek for Laeger, udgivet af Directionen 
for det Classenake Selskub, redigeret af C. Otto. 
(Bibliothek für Aerzte, herausgegeben von der Direc- 
tion der Classenscbe Gesellschaft, redigirt von C. Ot- 
to.) Aier Hefte. 8. 1835. (4 Thaler.) [Daa Interes- 
santeste aus diesem Journale ist bereits den Lesera 
dieser Jahrbücher in Auszügen mitgetheilt worden.] 

Journal for Medicin og Chirurgie. (Journal für 
Medicin u. Chirurgie.) 12 Hefte. 8. 1835. Bei Reitzel. 
[Hat leider mit diesem Jahrgange aufgehört.] 

Tidskrift for Läkare och Pharmaceuter. Udgiven 
af C. W. H. Rooander och C. G. Mos and er, i 
förening med 11.. re Läkare. B. IV. in 12 Nummern u. 
391 8. Stockholm 1835. 8. Bei B. M. Bredberg. 

[Origlnalaufs.: Nr. 1 i. I oder Jaa. o. Febr.: Beob- 
achtungen über den Scorbut im Srehoapltale au Kronstadt e. 
auf ruaalachen Schifreu von Dr. Knebel, nitgelh. voa Haas. 

— Beiträge aur Heraiotomie voa J A. Llboriua. — lieber 
die neuesten Kntdeckungeu in der Pharmakologie (bringt Be- 
kannte«). — Bibliognoaie, vollständiger wie «onal. Nr. 3 Mar« : 
Session der Akadenie der Wissenschaften am 14. Jaa.; die me- 
dicln. Claa«e briagt weiter nicht« , al« über den l'rsprung dea 
5. u. T. Nerven paare« , voa Prof. Retsius. Nr. 4 u. 5. April, 
Mai: madiein. Beobaehluagrn, gesammelt in knnigl. Seraphl- 
ucnhoapitale xa Stockholm , voa M. Huas. — Beobachtuagen 
über daa Guaco , ein ausgezeichnete« Mittel gegen Gicht, Asth- 
n«, Coavulaionea u. mehrere andere Krankheiten, von C. Otto. 

— Nr. 6 n. 7. Juni, Juli: über die Anwendung der rohea, ge- 
riebenen oder gcatoaaenen Kartoffeln gegen Verbrennungen, voa 
Norman. — Analyse über Dr. Sonde«'» Kapport an das 
köuigl. GesuodheiUcollegiun über die Irrenanstalten in Däne- 
mark, Deutachland, der .Schweis o. Frankreich, voa M. R e t a 1 u s. 
Dr. Ideler, Arst aa der Irrenanstalt au Berlin, wird der 
gemutbakrankea Theosophie beschuldigt; sein Krankeneiamesi 
war uaeh den Vf. eiae Beichte a. seine Kurmethode eine Pre- 
digt (!!!)> Nach S. kana aur der Körper u nie die Seele er- 
kraukea. — Neues Apulhekerreglenent u Medicinallaxe ; bringt 
nicht« Mitthellens» erthe«. — lieber den I rsprung de« 5. u. 1. 
Ncrvenpaarea, van Prof. Retsius. — l'eber die Phrenologie 
von Sünden. — Medicin. Beobachtungen . gesammelt im kö- 
nigl. Seraphluenlaiareih xu Stockholm, von M. Hu««. — Nr. 8. 
August. Nicht«. — Nr. 9 u. 10. Septbr. , Oetbr. : über daa Zah- 
nen der Kinder al« Krankheit betrachtet, nach Böhr, v. Ro- 
scaatein, v. Afseliua, M. Good, von J. D. Grill. — ■ 
1'eber das Multetkurn gegen Schleim- n. Illulfluaae, voa J. 
Kl Hot. — Medicin. Beobachtungen, gesammelt im köuigl. 
Scraphinenhoapltalr, von M. Hu««. — Nr 11 u. 12 Novbr., 
Derbr. : über da« Tubereiilun ho wer! u. a. w. voa Ketstue; 
aebon au« Müller « Archiv bekannt. (8. Jahrbb. B. IX. 8. &.) 

— Leber da« Mullerkorn, von Elllot, Furt«.) — l'eber die 
Auwendung de« Stethoskop« aur Krkeaaung u. Beurtheilung der 

vertln. — Leber die Versa mm Inns; 

in J. iHSo, briugt für 
(Nsvernaa n.) 



Schwangerschaft, von Le 
der köuigl. Akademie der ' 

ÜB« ii ii- Ii tu J 



Fabins, Dr. E. , Specimen psychologico - medi- 
cum de Somniis. Dia«, inaug. 8. XX.1V et 2l2 p. Am- 
stelodami 1836, J. Müller et socius. 

Posthuma, J , De intestini coeci ejusque Pro- 
cessus vermicularis pathologia. Diss. iuaag. 8. 128 p. 
Groeningae 1835, Sroit. 

De Rochefort, L. A., Diss. obstetricio - 1 
inaug , qua inquiritur, num synchondrotomia 
iudicata 8. 74 p. Groeningae 1835, Ssjüt. 
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Saudi fort, E. C. A. , Animadveraionea de vi- 
tilia congenitia et de fracturis articulationia coxae 8. 
100 p. Ruterodami 1836 tu den HeuvelL 

Aeaculaap 1836. 

[ Orlgiualauf«. : (H. 2 enthält nicht«.) H. 3. Bfcnfgl Be- 
merkungen xur Berichtigung u. nähern Begründung der An- 
richten von der Wirkung dea Kimpher», von Dr. Claeaaen 
sa Gonr. — l'eber die empir. Behandlung der cr.ten aypbilit. 
Krankes. — Wirkung der Autenrietb aehen Salbe auf dea 



Darmkanal, von B v. L. au Nvi 
vom Dr. Stui au Rijp.] 

Practiab Tijdachrift voor de Genecakunde . . . door 
van Moll eci van Eldik. 1836. Mai, Juni. 4. Sup- 
plemtbd. 2. H. 



Originalen f«. .- Mal, Juni. Opi 
TT. Zilner 



gegen Veitatanx, 

Jner xu Zwartlqia. — Septbr., Octbr. Prakt. Be- 



nbachtungen von Dr. Egeling xu Haarlem. Novbr. , Drcbr. 
l'cber die Anwendung dea Breehweinatein« In groaaeo Gaben 
gegen Luageoeaixaudung , von Dr. Callenfele xu Gor». — 
a cid um aulpburicum dilutum grgeii Bleiknlik, too Dr. Lucht- 
man« xu Krommenie. — Chirurg. Beobachtungen vom Cbi- 
ren Brüning xu Amrrafort. — Ponetion der Harnblase 
alb der Schambeinvereinirung, vom Chirurg Voratm an 
an Delft. — Vi ■ rt e r 8 u p p I eine nt b a n d. II 2. Heber die 
Anwendung de« Brccbweinnieina in gro«»en Gaben frjren Lun- 
geueatxundung, von Dr. Smeeta im Haag. H. 3 Ein Wort 
über die Pebr» nervo» der Alteren u. die Dothienenteritla oder 
den Tvphui abdominalis der neueren Acrxte, tob Dr. finaet) 



Baasi, A., Del mal del segno o Moacardino, Ma- 
lattia che a afßigge i bachi da aeta. Pute I. 8. 67 p. 
Parte II. 8. 60 p. Lod! 1835 e 1836. 

Biagini, Dr. , Lettera au d'un caao di lacera- 
eione del perineo enrata con I« autura cruenta. 8. 8 p. 
Piatoja 1834, Manfredtni. (9 Gr.) 

Corncliani, G., Due atorie ragionate di an- 
gine croupale o membranacea trattate nella clinica 
inedtea. 8. 84 p. Pavia 1835, nella Stamperia Faai e 
Comp. (10 Gr.) 

Linoli, Odoardo, Iatoria e rifleaaioni patole- 
gico - cliniche aulla Gangrena aecca. 8. 142 p. u. 4 U- 
lum. Abbildd. Firenze 1834, F. Batebli e Figü. (I 
Thlr. 4 Gr.) 

Lippicb, Dr. F. G., Noaographologia aive mc- 
tbodua empirico-rationalis h iatoria« morborum concin- 
nandi. 8. 107 p. Patavn 1836, typia CartaUier. (10 Gr ) 

Traamondi, Ant. , Eiementi di eaterna medi- 
cina compilati per l'archiginnaaio Romano. Vol. I. faac 
1 — 3. 209 p. Vol. II. faac. 1 — 3. 331 p. 8. Roma 
1835, tipograüa dei Claiaici. (3 Tblr.) 

Annali universal i di medicina compilati dal 8ignor 
Dottore Annibale Omodei. Milano. Vol. LXXVI1. 
Febrajo e Märze, Aprilo , Maggio, Giugno, Luglio, 
Agoato 1836. 

[Origiaalaofa. : Pebr. u. Mira. Bargnani, ober 
dea Sitz, die Natur u. Behandlung den Pellagra. — L'bertl, 
über tlea hiator. Llnprung u die apeeif. Natur der Sjphilia — 
Itotai, l'ebereieht der im Spitale ia Cremana währeud dea J. 
1H36 behandelten Kranken. — Sign omni, Berieht über die 
Chirurg. Klinik ia Padua. — Linoli, Geaehicbte einer Meta- 
ntaae. — Caatoni, Geaehicbte von 3 lilbontript. üperationea 
■ach Heurteloup'a Methode. — Pute I Ii, über den Nutzen 
dea aehwefela. Chinins In hober Gabe bei der Behandlung der 
naiat. Cholera. April. Gnla, ober die häufige Verbindung 
4er Arthritis mit der Pericarditi« u. Endoearditi«. — Pia in er, 
awet Vergiflungalällo durch da« AraeniWetitovyd. - Preaebi, 
Fall von gefährlicher, chron. Hauorrhoidalblutung. Mai. Mo- 
lo «■ i , Uber den Werth der Craaiologie. — Piorlo, klin. 
Erfahrungen über den \utxeu dea Salieina in den Wechaelfio- 
bern. — Brera, Steinxeratörung durch die Wiaaer von Be- 
coaro. — Brera, ober daa Aathma thvmirum>. [Briagt daa 
Bekannte Ober dieae AITection.] Juni. Aaaoa, Certeel, 
Parin ii. Paacraxio, über daa ernte Auftreten der aaiat. 
Cholera in Venedig. Juli. Trexat, klin. Ueberaieht dea ge- 
burtehülfl laetituta In Pavia. - Zar ja, Fall von LilhoiriPMe, 
mittels olnea neuen Inatrumenta glücklich vollführt. — Bor- 
aaal «Freacki, aber die Cholera aaiat. in Hergamo. -N»- 
miaa, \ crauche mit den Blute von Cholerakranken an Tbie- 
rea. — Hoaai, ober die kuaall. Vcrateinernng der Thiera voa 
Gerolamo Segato u über die Eiobalaamirungametbude von 
Trnaehina • Paaeeri. Aug. 8ignaroai, klin. l'ebcr- 
aieht der ebirurg. Kebulc in Padua. (Porta.) 

Bolletino delle aciease med i che, Bologna. Anno VIT. 
Ser. IL Vol. I. Gennajo — Giogno 1836. 



(Die hin a. wieder vorkommenden OriginalaafaäUc werden 

Im Auaxuge mitgelheilt.) 

Giornale per aervire ai progreaai della Patologia 
e della Materia medica. 1835. Doppelheft Septbr. - 
Decbr. 

[Originalanfa.: Sormanl, Über die Behandlung der 
Hydrophobie. — Coea, fibroa cartilaglnoxc Geachwulat xwl- 
achen den Verzweigungen dea Plexus braebiali«. — Hperaaxa, 
über daa gleichzeitige Vorkommen voa krankhaften Zualändcn 
der Milx mit denen dea lierxena u. der Lungen. — IVamiae, 
kraakheitaconatilution au Venedig in dem Feixten Vierteljahre 
IH35. - Zecehinelli, die Cholera in Padua Im J. Iblä u. 
1HM.J 

Agenda da mldecin pour 1837. 100 et 123 p. 
12. Velinpapier mit Maroquin u. Goldschnitt gebunden. 
Paria. (3 Fr. 50 Cent) 

B a r b o , De Ia rouscardine (maladiea dea vera 
a aoie), de aca principe« et de aa marche; moyen de Ia 
reconnattre , de la prevenir et de la detrnire 8- de 88 
p. Paria 1836, Boubee (3 Fr.) [Auazog dea YVerkea 
von A. Baaai, a. Jahrbb. B. XIII. 8. 257.] 

Beauvaia (de St-Gratien) Cünique homoeopa- 
thtque, ou Re*cueil de toulea les obaervationa pratiquea 
publiees juaqu'ä noa joura. Livralaon 1 et 2. 8. de 96 
p. la livr. Paria 1836, J. B. Bailllere. (Prix pour an 
volume de 6 livr., 9 Fr.) [Daa Werk wird 2 Bände in 
12 Lieferungen anamachen.] 

Beer, Dr. L., Lea baina aulfarenx de Trencbin 
proprement diu de Teplitz prea de Treocbin en Houg- 
rie. Aver one carte routiere. 8. VI et 100 p. Göna 
1836, Ch. Reichard. (8 Gr. netto.) 

Boivin, Mad. , Memorial de Tart dea aecouche- 
menta, ou prineipea fondea aur la pratiqoe de Phoapice 
de la maternite de Paria, et aar celle dea plua ceMe- 
brea praticiena nationaux et etrangera, auivia dea apho- 
riaraea de Mauriceau. 4. edit II. parUe. 8 de 143 plan- 
chea graveea aur boia, avec Texplication. Paria 1836, 
J. B. Bailliere. (Prix de 2 vol. 14 Fr.) 

Broaaaaia, F. J. V., Coura de phrenologie; 
lecona I i 6. Paria in 8. enaemble 162 p. et une plan- 
che gravee, repreaenUnt 3 figurea. J. B. Bailliere. 
Prix de chaque feuille (16 pag.) 25 Cent ; — Tonvra- 
ge complet, en payant d'avance (7 Fr. 50 Cent) [Die- 
aer Curaua wird aua circa 15 Vorleaungen beaUhen.] 

Carron du Villarda, Repertoire annuel de 
cliniqne medico-chirurgicale , ou Reaume de tont ce 
qae les journaux de medecine, fran\%ii* et Etrangera, 
renferment d'intereeaant aoua le rapport pratique. 4. 
annee (1835.) Paria 1836 In 8. de 656 p. Roovier et 
Lebouvier. (8 Fr.) 

Chomel. A. F. , Lecona de cünique medicale, 
faitea ä l'Hötel - Dieu de Paris , recueilliea et publiee« 
par A. P. Requin. Tome II. (Rheumatiame et Goutte.) 
8. de 536 p. Paria 1836, Germer- Bailliere. (7 Fr.) 

De Kerkhove, Hiatoire dea maladiea obaerven 
a la grande armee franr;aiae, pendant lea campagnea 
de Ruasie en 1812 et d'Allemagne en 1813. Hl. edi- 
tion. 8. 450 p. An vera 1836. (9 Fr.) 

Dearuellea, H. M. J., Traite pratique dea ma- 
ladiea veneriennea, comprenant Texamen dea theories 
et dea methodea de traitemena qui ont ete adopteea 
dana cea maladiea, et principalement la methode thera- 
peutique employee ä rhdpital militair d'inatruction du 
Val de Grtce. 8. 712 p. et 1 plancbe gravee. Paria 
1836, J. B. Bailliere. (8 Fr.) 

Devergie, afne, Memoire aar un nouveau trai- 
tement du catarrhe chronique de la veasie. 8. 20 p. 
Paris 1836, Germer- Bailliere (1 Fr. 25 Cent) [Ab- 
druck aus Gaz. med. de Paria.] 

Eble, Dr. B , De la strueture dea maladiea de 
la conjonetive, avec des considerationa particulierea 
aur Tophtbalmie contagieuae. Tradoit de l'Allemand 
avec dea not es par Dr. ES. de Losen de Selten- 
hoff. 8. 204 p. et 3 planchea lithographieea et colo- 
rieea. BruxeUea 1836, Detnanet (4 Fr.) [Cfr. Jahrbb. 
B. XI. 8. 243.] 
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Zc t - V J "S F ran *- \ 0 , n Gardiel; die Vidal, A., de Cauii, Cathetdriame force. Lettre 

26. Lief, enthalt das Kode von Huxham; die 27. cbirurgicale a Bf. Mayor de Lausanne. 8. 24 p. Paris, 

33. u 35. L«ef. die r-ortsetzung der Memoiren der 1836, Rouvier et le Bouvier. (1 Fr. 25 Cent.) [Ab- 

konigl. Chirurg. Akademie; die 30. die Fortsetzung der druck aus Journ. hebd. 8. Jahrbb. B. XI. 8. 72.1 
Pathologie der inneren Krankheiten Ton Frank; die 

31. enthält den Schluss der Physiologie v. Brächet Archive* generale« de Medecine de Paria. Juillet, 

u. die 32. Lief, beginnt mit der med. Chemie von Aoüt, Septbr., Octbr., Novbr. 1836. 

Beugnot.] [Orlgt na Isafs.: Ja II. Mond lere, tar pstholog. Ge- 

Foissac, P., Notice Sur les propritfte» uiedica- "* nicl,te «en Pankreas (Forts.) — Gulllemot, über 41« Ge- 

| M A M .„,,_ 1 r .."rhp nrinnulJl.« A - i parte». — Rochoux, aber die Hypertrophie de» Herzen* als 

Je» de» eaux öe Keuche, principalement dana les scro- U^che der Apoplexie u. über Gel 1 •» Sy.tera. - Beau, 

phule», les dartres, les rhumatismea , et plusieura es- Statist, Uatersurhungeo iur Geschichte der Epilepsie u. Hy»tc- 

Scces de nialadies nerveuses. 8. 76 d. Paris 1836 F fl*; ^ u *: L ?■?'•,' *°« r di * Eraetur u. Luxation der Wirbel. 

Itaüli.r* (9 KV ün n.„, % v * ' (Vf. bemuht sich darxuthun. dass e» eine reine Luxation der 

I. Bailliere. (2 * r. 50 Cent.) Wirbel nicht gebe.) - Olltvier, über eisige merkwürdige 

Franc, J. N. D., De la lithotritie et de l'extrac- ?»H«_ V « Selbstmord. - Daiie, über dl« p»iersc.eldu»g. 




ris 1836. Rouvier et Lebouvier. (2 Fr. 50 Cent.) Ophthalmie.] 

Hondart, M. S., Ktudcs hutorique» et criti- Bulletin general de tberapentiqae medicaie et chi- 

qnea sur la vie et la doctrine d'Hippocrate , et anr rurgicale. Tom. XI. Lirraia. 1 — 10. 1836. 

l'etat de la medecine avant lui. RulTec 1836. (Pari» J. [Originalen fs.: L. 1. Rc>ei Ile-Pariae, über die 

B Bailliere.) 8 476 D (7 Fr 50 Cent."» Glekt, — Miqael, aber da« Rauchen der trockenen Blätter 

* Mirtin I. t_JL Ui-.llrj. . jla • j I 00 D * tur " »irsraonium gegen da» Asthma. — Joberl de 

. ölartin, le jeune, , Memoire« de medecine et de l.amballe, über die Behandlung ds» Entropium durch die 

Chirurgie pratique sur plusieura malsdiea et accideiu Caateriiatio«. — Bulletin des hopitsux. L. J. Leber den Gc- 

grave. qu» penvent compliquer la grosse, 1. partu- S^bfrÄ .Ä^l Ä^ÄÄ 

ntion et la coucne; precedds dun comple - rendu ana- Sehanker. — Bull, des höpit. u. med. Corre»ponde«s. LI. 

lytique des nialadies obaervee« a l'hospice de la charite Jobert i über die Verengerungen der Harnröhre. L. 4. lieber 

l.von nranont im M»rriM d. „„,., a aco « 1>le Pkriiis albuminosa (Bnght's Krsakh). (Bringt aichu 

PtS^OlFjB^SiSSS^ - F * -"*?.- ) rif.. ff ** NW.«*" Gebrauch der Silberp räpfrmu ge- 



gen die Syphilis. — Bull, de» kopil. u. med. Corrcspnod. L 5. 

Memoire» de l'acad^mie royale de medecine. J* J 0 ? B i \ fita « I ft l ber d « n Oewiwheit.grad in der Mediein. (I n- 

Tome V f*ac 4 » w „|, nr U. d, 17 r.„:il-. p bedeutend.)- Heber den Gebrauch der Polygam. (Ohne be- 

«o£ i o n«S ?, P ,anche 1 ** *« , 17 «euilles. ParU »ondre. loteres.e.) - Devergie, aber den Gebrauch des 

1836, J. B. Bailliere. (le tome de 4 faac. 24 Fr.) durch das kohlen», \atrnm xer.etxtcn es«ig». Biels. — Bull. 

Milne-Edward», H., et P. Vava««eur: Ma- de» höpit. u. med. Csrrwp. L. 6. R niler, gluckliche Aawea- 

A* m.,;-,. ' A .u.L'^ .„ d . u !'« Co«pres...on dar Baueha.rta bei eTner «ehr gefahr- 




xpdrL 

les sur Tobliteration des arterea. comme moven hömo- ^ 1ett >oda drr Symphynrntomie. L. 10. Petrequln, über dea 

atatinii« R A* iR n P.n. tSlc Ii. _ r . , J . . Gebrauch der Dsmptbader u. Douchen gegen TaUnna. — Mon- 

»tatique. ö. de 16 p. Paria 1836, l'auteur. [Abdruck au» tsint, über den Gebrauch des Pneumoderme. - Med. Gor- 

Journ. de» counaiasancea med.] respoud.] 

Parent Du Chatelet, A. J. B., Hygiene pu- Gaxette midicale de Pari». Nr. 27 — 48. 1836. 
bliqne, ou memoire» sur le« qnestion» le» plu» impor- [Origlnalaafs.: 17. Geseneare, über die Bodocardl- 

taute» de l'bviricne aDDÜuuee auv nrnfruiniM «t .n« ti» acuta. — Med. Cnrrrspond. I». Mslgaign«, über dea 

. .„I . ^...;r.f kl- PP 4 ! P ro,e " low » et L . aux Au.g».g der ver»cbiede»c n Arten vsn Luxation 3er hnie.cheibe. 

travaux d otilite publique; precedee d'une noUce hitto- ihre zAchen u. «ihssdluag. - Dngs»t, kün. \ orir» u » Cf .; 

rique sur la vie et le» ouvragea de l'auteur par F. Leu- ttoer G«Me*krankheiten von Per ras. S9. Gegenwärtiger 

ret 2 vol in 8 en»Mihle Hm» P.ri«ltt?£ T n Stand der W l»aaaaakaft in Bring »o( die B r i g h t »ehe Krank 

n Ii i. fi IM .» - . P ^u ! "f. I836 ' J - »• k«!«. - Niohat, Chirurg. Klinik im Holel-Rieu in Lyon. - 

Bailiiere. (16 l r ) [Der grösste Theil dieser Memoi- Med. C<jrre.poad. 30 Malgaigne. über Luxatina der Kaie 

ren ist in den Annale» d'hveiene Dubliuue miUetheilt • Rn e< D 'e. (Porta.) — Med. Correspoad. 31. Coaslasjt, über 

Wor( j cn i /»r i uiii^cwuoh* dJe Cfcinjmkaij,! v e ) Kindern. 3Z. T , Uber die gegen« artige 

, " J _ , , . atminipbiir. Onatilulion a. die herrtchendea Krankbeilen la P»- 

be meme, De la proatitution dan» la viile de ris- — Jobert i« Lin balle, über ein neues Verfahren 
Parts, consideree »ou» le rapport de V 
que, de la morale et de l'administration ) 




puye de documen» »talistiquc» puistü» d»n« le» archive« u ' H * r *en Keurhhuaten, der in Paris geherrscht hat. Sä. PsJtff*> 

de la prefecture de police. 2 vol in 8. , ense.nble * B J"' A xhe J einif ? P unk «« Phj«i"i"fi» des klelaen G*bir.» 

1339 r. 1 „i„„.„. r „ x o ' 15«? V «■« u. de» Rückenmark». — Med. Corr^posd. 3«. Mtlra rnr, 

1232 p. et 3 planche» gravee«. Paria 1836, J.B. Ball- Uber Luxation der Kniescheibe (Fort») SM. Geit.t, „ba 

iu re. (16 Fr.) Langenbrand. — Med. Cnrr 

m 0 J! oupin ' Th - P E *r 1 Me ' p h ^^g»q«e« ? t phy- iz2?s*xs$2SiSz£r. 

siognomonique«, ou Psychologie de» content poraine» le» arie, über die Beb andlung d< 

plu» celebre» a Pari». 2 vol. in 8. Pari» 1836. Ein»prlts„nge«. _ Med. Cor 

R, . _ iod der Cliolerakrauken u. — ..... ... ,v. u „....„ D ,-„ D(r ,. 

ecaoux, J. A, BOT I hypertroph!« dn coenr, vitslen Erscheinungen. — Petreauia, merhwurdiger 

lderea comme cause de l'apoplexie et sur la »v- 1 rt " voa ^*kr«»»e des Surabcins. — Safmade, welcher ße- 

ie dcRull Mz«. - ,„ . ,. r .* , , -J. handlung»wci»e der Lungrnxcbwlndiueht grbuhrt der Vorzu* 1 

ae ^ an- Memoire lu a i academie royale de Me- LlafraTaa » Küaik wskrend des Juli, jug, Septbr. K — 



es eferon. Ula»enkatarrli* durch die 
reapond. 41. Auriae, über den 
die an ihren Leichnsmen beobach- 
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Diagnose der Blaicnttcine aaceueixi 
von »ehwleriger Geburt , die mit der 
im Kiudei endigte. (Da* Kind »ah < 



Med. Carreepond. 4t. Oeitit, Aber Langenbrand (Fort*.) — 
Med. üorreopond. 43. Male aig no. Ober MMN der Knie- 
scheibe. (Sehlu»«.) — Med. Correapoad. 44. Hedor, aber die) 
Hypertrophie der Bnurtdruaen bei den Minnen. — Monliia, 
über dl« Anwendung dea Perforailvtrepana bei der Operation 
«ler Thränenfi»tel. — Dugaat, Hin. Vorlegungen von Fer- 
ran über Gei»te«krankheiteti. — Med. Correupnnd. 45. Petre- 
qala, über den Gebrauch deaKreoaota u. dea Tberrwaaaera im 
chron. Lungenkatarrh u. in der Luagea»cbwind*ucht. — Med. 
Oorreupnnd. 4b. M. Mayor, über die Hehaadlung der »poa- 
taaea Luxationen der aeitl. Neigungen dea Beckeaa. 4M. N i- 
vat, aar Goaebichta de* Delirium, aar Convulaionea u. der 
Kpilepaio in Folg« der Bleipräparate. — Fauve, über die 
Function der Bru.t. - Med. Correapond.] 

Journal des connaissances tnetlicales praticjues et 

de pbarmacologie. Avril , Mai, Juin et Juillet 1836. 

[Orl gl na I an f a. : April. M., Fall voa Nevralgia ga- 
atriea. (l'nbedeutead.) — Berlgny, die Au»cultation auf die 

e wendet. — Maageia, Fall 
Geburt einea miaageatalte- 
_ einem Affen »ehr ähnlich.) 
M ai, J unl u. Juli. Graa, über ein neue* Mittel gegen dla 
Kriitxe. — Beaet. Fall von conaecutlver TympanilTs , durch 
die Magneaia beaeiligt. — Taechou, Fall, wo der Tod »ehr 
Mehnell eintrat, ohae data die Seclion genügende anatom. Stö- 
rungen nach» itH. — Crcaaetou, Fall von Angina Pretoria. 
(Oboe bevouderea latereaae.) — Berard et Hey, Fall von 
Zwilling»geburl.] 

Journal hebdomadaire de« progres des Sciences me- 

dicales. Nr. 31-48. 1836. 

[Origiaalaufe.: II. Charcelay , Fall von deutlicher 
Peleatimi aller oberflächlichen Venen der oSerea Fltremilätea 
d. dea Halle*. 31. D u p 1 ay , einige Fälle na* H oet« n' » Kli- 
nik. — Laeroii, Ffttu* alt Eveatratin congenita. 33. Roe- 
atgaol, Quetaehwnnde der behaarten Kopfhaut, Fraetor der 
Schädelknoeheu , Brand de* Gehirn*. — Fardel, Genchwul»t 
der Gehirnhäute. 34, 33 u- 3«. Ferset, |l«b«raicht der med. 
FaculläUkliuik in Slraaabnrg wahrend dea 1 VicrtelJ. lfOo. — 
Jardon, über Unyti*. 3o, 39 , 40 , 41, 42. Jobert de Lern- 
balle, über die Nekroae u. die Trepanatien der Knochen. — 
Lefevre, Fall von Odontolilhcn. — Bouvier, Fall von 
Abacea* im kleinen Gehirne. 43. Tanqoerel dea Planche«, 
Fall ven Eneephalopathia aalurnina. — Gueretln, chirnrg. 
Klinik von Sanaon. 44. Lefaalea, Fall von Acepkalocy»tcn 
im Zaknflelfche. 45. Forget, Aber gewiaae Atnbyxiea aua 
organ. l'raacke. 48. Velpes u. Rede bei Rrftffnanf »einer 
chTrurg. Klinik. - Dopre, Falle von Phlebitis. 4f. G 
rand, Fall von Hernie ncrotali*. 48. Sichel, ober Cho 



Nr. 89 — 149. 



acuta. 

Lancette francaise etc. 1836. 

Revue mldicale francaise el 
Aoüt, Septbr., Novbr. 1836. 

[Origjnalanfa.: Juli Boaeher de la VllleJo*«y, 
Aber die Einbildung iu med. Hinaickt. — Mondiere, Oker 
die Ruptnr der Scheide n. Gebärmutter während der Sehwan- 




meavehl. Geburten. — Villeaeuve, aber die kinterra Hin irr 
kaupttlagen. — Blaud, Geschickte der Cholera in Beaucaire, 
Fortsetzung. Septbr. Sabatier, über die gun»ti#>tcn Be- 
dingungen aur Heilang der fiei»te»kra»kheitrn. — Haoul- 
Chsaaiaat, über partielle Erweiterung der linken Herzkam- 
mer. — Pru», Falle von partiellem Aneurysma de« Herzen*.— 
Legroul, über Kaiierachnitt. Octobr. Leveille, aber die 
acute rheumat. Nevralgie. (Vergele*«n im Institut den 20. n. 27. 
Juni 1814 ) — Ckreatlea, über die Wirkungen de* Copaira- 
bal»ams a. der Abkochung dea rohen Kaffees la Fällen vonHarn- 
arie*, Nierenentzündung; u. Gicht. .— Femara), «her dea 
F.lnflui» de* Gemutka auf dea Körper.] 



Bright, R. and Tb. Addison, Elements of 
the practice of medicine. Part. I. 8. VI and 129 p. 
London 1836, Longman and Co. (1 Tblr. 8 Gr.) 

British and foreign medica! review etc. edit. 
by Dr. J. Fordes snd Dr. G. Cooolly. London 
1836. Nr. 4. Octbr. [Enthält blos Kritiken u. Aus- 
zöge] 

forma ck, J. R. , A (reatise on the chemical, 
medicinal and physiological properties of Creosote, il- 
lostrated by experiments on the lower animals; with 
some constderations on the embaliement of the Egyp- 
tians. Being the Harveian Prise - Dissertation for 
1836. 8. X and 154 p. Edinburgh 1836. Carfrac aad 
Son (1 Thlr. 6 Gr.) 

Curling, Th. 131., A treatise on tdanus, being 
the essay for wbich the Jacksoniaa prize, for the 
yesr 1834, was Äwarted, by the royal College of sur- 



geons In London. 8. XII and 236 p. London 1836, J. 
G. and F. Ri vington. (t Thlr. 21 Gr.) 

Ingleby, J. T, Facta and casee in obstetric me- 
dicine , with obserratioos on some of the most impor- 
tant diseases incidental to females. 8. VIII and 296 p. 
London 1836, Longman and Co. (3 Thlr.) 

Lee, E., An aecount of the most frequented wal- 
tering places on the contlnent, and of the medicina 
application of their mineral Springs; with table« of 
analysis, and an appendix on english mineral waters. 
8. VI and 232 p. London 1836, Longman and Comp. 
(2 Thlr. 12 Gr.) [Eine kurze Uebersicbt der am han- 
tigste» besuchten Heilquellen des CootinenU, haupt- 
sächlich nach Osann's „Darstellung der bekannten 
Heilquellen Europas." Angehängt ist ein Ueberblick 
der engl. Mineralwässer.] 

Marshall Hall, Lectures on the nervous Sy- 
stem and iU diseases. 8. XII and 171 p. London 1836 
Sherwood , Gilbert and Piper. (2 Thlr. 15 Gr.) 

Moore, G. , An enqulry Into the pathology, 
cause« and treatment of puerperal fever: being an 
essay for whieb the Kothergillian gold medal was con- 
ferred on the author, by the medical society of Lon- 
don in March 1835. 8. XII aad 247 p. London 1836. 
8. Highley. (2 Thlr. 7 Gr.) 

Reid, J., Manual of practical midwifery : con- 
taining a description of natural and difficult labours, 
with tbeir management. Intcndcd ebiefly as a book 
of reference for students and junior practitioners. Illu- 
strated by tifteen engravings. 12. XI« and 246 p. Lon- 
don 1836, J. Churchill. (1 Tblr. 23 Gr.) [Bin blos 
für Studirende berechnetes Handbuch der Gcburta- 
bülfe] 

Swan, J. , Illustration« of the comparative ana- 
tomy of the nervous System. Part. I. 4. 4 Taf. Stahl- 
stiche nebst Erklärung. London 1836. 

Todd, Rob. B. , The cyclopaedia of anatomy 
and physiology. Part. IV. V. VI. VII. VIII. (Area — 
Deatb.) Illustrated with noumerous engravings. 8 508 
London 1836, Sherwood, Gilbert and Piper. (8 Thlr. 
8 Gr.) 

Dublin Journal of medical and chemical Science. 

Nr. XXVI. May, (nachträglich). Nr. XX VIII, XXIX. 

Septbr. Novbr. 1836. 

Orlgiaalaafe.: May. Jaeeb, Bericht über da» Land- 
krabau» der Königin. — J. Grave», «ber deu Grbraurh 
dea Tnrt. etib. in Verbindung mit Opium bei manchen Varietä- 
ten dea Delirium Im annähenden Fieber. — R. Law. patkol. 
Beobarhtuugrn nber da« Gebirn u. ft'erven»y»lem. — Hnniil- 
t o n , über Periontitia der Orbita. — D. H a « 1 1 n g * M'A d n m, 
Fall von Anenry»ma der Aorta, mit AReelion der Srmlluoart al- 
velu. Septbr. Porter, Fälle von AITectienen dea Laryai, 
welche die Trackeotomie erforaertea. — Lombard, \rrelci- 
ebrnde Beobachtungen de» Leichenbefunde« nach T) pbtufiebern 
In Dnblln, Pari» u. Genf. — Moere (Apotheker), vergleichende 
l'eber»ieht der in den letzten b Jahren in Dublin rorge»chriebc- 
nen Arzurimiltcl. (Von ortl. Iulcre*»e.) — Matcer, Fieberata- 
tl»tik, nrb»t allgrm. Bemerkungen Ober Ihre Natur, Ursachen 
u. Behandlung. — G ri ff 1 a, mediein. Probleme. — Lendrick, 
aker Nervcnkraakkeiten. — Tkomaon, über Amputation dea 
Penla. Novbr. Corrigaa, über den Mecbanlamu« dc»Bla»e- 
balegeriiu»cbe* (.. Jahrbb. B.XI. S. 3?7 . - Colli ne, über die 
nebiiriaperiodieitat. — Hoaaten, Befiehl über eicen " 



t 



ohne Hirn, Hera rj. Langea. — Simpaon. Fälle, die die »pon- 
tane Abtetzung der Gliedmaanea des Fötu» im l'teru* erläutern. 
— Montgoraerv, aber eiee neue Eigrnthumlickkeit in der 
Strneiur der Deeidua vera. — Porter. FaH von Fractur dee 
Collum femnri*. — A 1 d r i d g e , über die Tinctur von e*«ig». 
Eiaen. — Alcock, über die Frage, welche* aind die Ge- 
»ekmaek»nerven. — Dereelhe, über etaige Beeonderkeiten iu 
dar Anatomie de* 5. Nervenpaare«.] 

Edinburgh medical and surgical Journal. Nr. 129. 
October 1836. 

[Origisalaafa.: Syme, rkirnrg. FMIe. — Wallaee, 
Aber Iropiacke« Fieker. — M'DivItt, nber die deletrren Wir- 
kungen , dte der, Genur» von SebwelneflrUcfc bi»wellen hervor- 
bringt. — Hawley, über die Selb»tbeweguog»kraft dp« Hin 
tee. — Gull! wer, über gewi*»e AfTectionen dea Zelleeweben 
de» Fun»«. - GuhlweF, Fall von Fractur de» Hal.e« und 
Trochantera dea Schenkelbein*. — Gnlliwer. Fnll vaa Ver- 
knrsung dea SchrukelbeinhaUe* bei einem jungen Subjecte. — 
Hill, nber dea Gebraaeh dea Haken» zum HcrauHZtekea frem 
der Körper ana dem Okre. — Coekkura, FaB 
markireizuag, die Seelenatörung, Triaatus u. Schla* 
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sackte; mit Bemerkung** von Cralgle. — Fowler, Fall 

voa Silcbwund« de« Tboraz. — Craigie, Geschichte rlner 
Gespenslcremcheinung. — Starz, Ober eine SeharlaehGeber- 
epidemie in Edinburgh »iibrend de« Herbste« n. Wintern von 
ttH— li- kaoi, über die hämorrhagische Hepatisation der 
Lusgen.J 

Lanret, edited by Wackle?. London 1836. Vol. 
II. Nr. 20 — 25. 183?. Vol. I. Nr. 1 — 10. 

London medical and aurgical Jonrnal. Vol. I. Part. 
55. August 6 — 27. 1836. — Vol. II. Part. 56 — 58. 
Sptbr. 3. — Novbr. 26, 1836. 

London medical Gazette. Vol. Will. (II. for 

1835 — 36). Part. II. May. Part. V. u. VI. Aug. Sptbr. 

1836 — Vol. XIX. (I.for 1836-37.) Part I. II. Octbr. 
November 1836. 

[Originalan fs.: (mit l 1 ebergeh nur der Hin Verlesun- 
gen); May f— Ulf Mac Iure, aber die Heilkraft verschiedener 

Jodpräparat« Mo wer, über das Matro«eabo«pital in Inn 

don. — Cowaa, über Bewegungen u. Geräusche de» Herzen« 
(polemisch). — Jonen, über Operationen des Ectropium u. 
Lagnpbthalino» (polemisch). — Mntt's neu« Aneurysma- Nadel. 
Barrett'« Ilerirht aber da» Medieinalweaen Irland'« (voa 
blos Ortl. Interesse). — Brittain, Verrenkung des Haft - a. 
Kniegelenke«. — l're, über die Anwendung de« Chlorzink» ge~ 

fen krebs. — Ward, Sectio« eiaer 9bjähr. Frau. — Cur 
Ing, aber Affection der Harnblase in der Paraplegle (enthält 
blo« Krankheitsfälle, welche einem frubera In unserrn Jabrbb. 
Bd. 1. S. 30 milgctheiltea Aufsätze zur Bestätigung dieaen). — 
Cowau. Beitrage sur Diagnostik voa Bruslkraukheite». — 
Wood, Behandlung voa Schlussclbclnbrucbeu (uubedeutend.) — 
Robinson, Fall eines Abdotninalab*ce«»es. — August 6 — 
ST. Curling, Fall von Hydrophobie. — Greeehow, Schwä- 
chung de« Kuhpoclcugiflc» durch häufige l'ebertraguug , (eine 
•Ite Behauptung ohne neue Grunde). — K e n d r i c k ,_ Vorfall 
de« Uter 
Cbatto 




Bisch). — Septbr. I — M. Anderson , Abrls« einer vergtei 
chendea Anatomie des Nervensystems (in einem Auszug für ans. 
Jabrbb. nicht geeignet, uberdt-'m zum gr6«*teu Tbcil eompllata- 
rischea Inhalt»). — Gale, Fall von bösartiger Cholera. — 
Graatham, Behandlung von Verrenkungen (unbedetiL). — 
Lee. aber Kerntanyzis (pulemi»ch). — Ley, aber die Methode, 
den l'aterleib der vlöehaerinnen za eonprimircn. — Collier, 
Verletzungen des Ellbogcngeleuke». — W I ■ s I ow , Jodkaltun 
ergen Dyspepsie. — BuTlock, Owöcheatl. Verweilen eine* 
HieseUtelaehen« im Kehlkopfe. — Walker, über die Mu.kels 
u. Nerven des Augapfel». — Octbr. 1 — TJ Lloyd, über Be- 
handlung von Mutlennälem. — Budkauaa, über die Heil- 
kräfte des Jods. — Grirfia, lebeede Ohrwürmer int Darial*- 
nale. — Samuel, seitliche Verreakuag dea Kuiegelenkaa. — 
nee« , Uatersuebuag des I rina eines Harnruhrkrankea. — 
Bailock, Vergiftung durch Muscheln. — Porter, aber ei- 
nen mothmaasl. Fall von Kindermnrd (ohne allgem. Interesse). 
G r a n t h a m , über da« Mutterkorn. — Aldi«, über S 1 o e t • 
Mittel gegen Epilepsie. — Novbr. o — K. Ogatoe, stati.t. 
Notizen über den Selbstmord gesammelt in Aberdccn. — R 
aon, da« Eiienoiydbydrnl als Gegengift gegen Arsenik. — 
Skey, aber acute Neuralgie- oder Tic donlnurcuz. — Bask, 
Pall eine« Aaeurysma der Kalekchle — Thompson, aeus 
Bereitungsweise der Jodsäure. — Kobert«, über dea Nutze» 
des Tabakraucbens. — Collier, ober den Dracunculu«. - 



Astrngalua u. Oa navicutaro. — Hur 
- Burke, Opium gegen beginnende 
Entzündung. — Thomson, über «imulirte Niederkunft (nbne 



Burn ett, Luxation 
ke« , Aber Pericarditi«. — Burke, Opiu 



medic. Interesse). — Thurnnm, Uber die Muskeln u. Nene« 
de« Augapfel« (polemisch). — Middlemore, über die Entfer- 
nung der disloclrtcn Linse (auf frühere Aufs, sich beziehend).— 
Montgonery , über die eigcntbuml. Strurtur der Membrsaa 
decidua uteri. — Ballack, Vergiftung durch Helladoana o. 
Opium. - Shaw, über die Nerven innerhalb der Augenhöhle 
(polem). — Greenhow, aber den Gebrauch der Alo# - 
Hemp, Breehweinstein gegen Entzundnug der Lungensrbleiis 
haut. - Hake, zur Physiologie der Salivation. — Walker, 
Behandlung einer Tbränenlistel nach Dupuytrens Methode 
— Berichte gelehrter Gesellschaften. — Hospilalberlczrt*.] 

Medico- chirargical Review; ediU by James John- 
son. Nr. 50. 1336. 
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.Aachen o. Burtcheid, Bericht über die dortigen 
Heilquellen im J. 1835. 342. 

Abortus, üb. period. u. verborgene Gebarmutter- 
blutungen 185. 

Accouchement force\ Bemerkk. darub. 184. 

Achillessehne, Durchschneidung derselb. bei Pfer- 
defuss 142. 

Acidum oxalic, Vergiftung dad.u. deren Heilung 3? 5. 
Acta nova phya. med. Acndem. caesar. Leopold -Ca- 
rolinae natur. curios. B XVIi. 1. Abtheil. (Ree.) 225. 
Aderlas s s, ßlulentziehuug. 

Ae rzte, üb. die Stellung derselb. den Laien gegenüber 
37y ; — Wittwen- u. Waisencasse für dieselben im 
Königreiche Sachsen 377. 

Aetzpc lotte.Hetlung der Nabelbrüche durch dies. 321. 

After, Bemerkk. über fistulöse Abscesse in der Um- 
gebung desselb. 194; — Bildang eines künstl. durch 
ein neues Verfahren 375; — merkwürd. Schuss- 
wunde desselb. 194; — üb. die widernatürl. ohne 
Vorsprung u. eine neue Behandlungsart derselb. 
193; _ unvollkommene Atresie desselh. 320. 

Alexisbad, üb. seine tiigenthümlichkeit u. sein Ver- 
hältnis* zu anderen Bädern 343. 

Algier, üb. die dort herrschenden Wechselfieber v. 
Herr mann (Ree.) 106. 

Almanach de CarUbad, v. De Carro, Jahrg. 
1835 d. 1836 (Ree.) 245. 



Altwasser, Bade - a. Brunnenbericht daher vom Som- 
mer 1835, 343. 
Amaurose, Fälle davon 334 ; — Strychnin dageg. 151 

Amenorrhoe, durch Auflegeo von Sinapismen auf «Ii« 
Brüste beseitigt 301. 

Analyse des Blutes eines Chlorotischen 6; — de* 
Markscbwammes 316 ; — der Mineralquelle zu Butk 

in Polen 145; zu Homburg von der Höh« 

844; — — — zu Monestier-de- Briancou 130; — 
der Zeisenhauser Schwefelquellen 383. 

Anatomie, allgem. patholog. v. Mayo 2. Bd. (Ree) 

140; — n. Physiologie des Herzens 247; — 

pragmat. Geschichte derselb. v. Rble (Ree.) 105; 
— vergleichende de* Nervensystem* v. Swan 

(Ree) 139; der Rücken- u. Nackenmuskeln 

Di*s. v. Heilenbeck (Ree.) 105. 

Aneurysma aortae descendentis 199; — — mit 
Krankh. der Valv. semilunar. 198; — der Arter. 
crural. 200; — der Carotis, Ligatur der Arterie* 
325 ; — in der Augenhöhle u. Ligatur der Carotis 
commun. dageg. 200; — neue Compressionsniethode, 
um die Obliteration der Arterien dabei zu erlangen 
372; — der rechten Art. aubclav. durch Operation 
geheilt 199; — *pur. durch einen Aderlaaa veran- 
lasst 176; — üb. die der Gehirnarterien, Dias. v. 
8tuapff (Ree.) 107. 
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Angina membranacea, zwei Fäll« davon t. Cor* 

neliani (Ree.) 358; — paroüdea.35. 
Angioitis, Fall davon 135. 

Anschwellung, Ab. eine besondre der Mandeln, 

des Zäpfchens u. des weichen Gaumens 162. 
Antipblogist. Methode, üb. ihre Anwend. bei 

Bebandl. der Syphilis v. Calderini (Ree.) 130. 
Aorta, Aneurysma derselb. 198. 199; — Oefl'nung 

beider Ventrikel in dieselbe u. dadurch bedingte Cya- 

nose 166. 

Apoplexia convulsiva mit darauf folgendem Deür. 
acut. 176. 

Appenzell, üb. die Molkenanstalten daselbst o. üb. 

Molkenkuren 146. 
Arsenik geg. Cancer 58; — Vergiftung durch den- 

aelb. 13. 

Arteria crural. , Aneurysma derselb. 200; — sub- 
clav. dextra, Aneurysma derselb. durch Operation 
geheilt 199. 

Arterien, üb. die Torsion derselb. 187. 

Arzneimittel, Formulare üb. Bereitung u. Anwen- 
dung mehrerer neuen 240; — üb. die Wirkungsart 
derselb. 4. 

Asa foetida u. Moschus äusaerlich geg. Keuchhu- 
sten 149. 

Asthma, dessen Arten u. Complicationen t. Ramad- 
ge (Ree.) 364; — krampfhaftes 296; — med. Un- 
tersuch, üb. Natur u. Behandl. desselb. ▼. Lefevre 
(Ree) 360; — thymic 307. 

Atmosphäre, üb. Abwechselongen des vertlcal. u. 
des horizontal. Druckes derselb. u. die damit in Ver- 
bindung stehenden abnormen Lebenszustande 21; — 
üb. Zusammensetzung derselb. 373. 

Atreaia anl, unvollkommene 320; — völlige der 
Vagina durch e'me Pseudomembran 48. 

Aufsaugung, üb. die der Placenta 51. 

Auge, Entfernung einer in das Thränenröhrchen ein- 
gedrungenen Kornährengranne durch den untern 
Thranenpunkt 70; — Entzündung desselb. s. Oph- 
thalmie; - Fehlen derselb. bei einem Ncugebornen 
186. 

Augenlid, Cancer desselb. 333; — Ectropium der- 
selb. u. Blepharoplastik in Folge davon 69. 

B. 

Bals. copairae im 1. 8tadium der Blennorrhagie 

gc^eb. 1^)2. 
Bandwurm s. Taenia. 

Baryta muriat. , tödtL Vergiftung dadurch 350. 

Bauchfell s. Peritonaeum. 
Bauchspeicheldrüse s. Pankreas. 
Belladonna,' Ergrauen des Haupthaares während des 

Gebrauchs der*. 378; — spirituö*. Extract davon geg. 

period. krampfhaften Husten 150. 
Beobachtungen, cairurg. aus Paris 67.68; — 

medicin. 282. 

Bewegung, üb. die ans den Blutgefässen, Diss. r. 
Toussaint (Ree.) 123. 

Bittersalz, üb. Hcnry's verbesserte Metbode das- 
selbe zu verordnen 281. 

Blasebalggeräusch, Bemerkk. darüb. 16. 

Blatter, schwarze ohne Milzbrandansteckung ent- 
standen 170. 

Blausäure, deren Eigenschaften u. Formeln 243. 

Blei essigs., geg. Phthisis pulmoo. 9. 147. 278; — 
üb. dessen Wirkungen auf den thier. Organismus 276. 

Blennorrhagie, Capaivabatsam im 1. 8tadium der- 
selb. gegeben 152; — zur Pathogenie u. Geschichte 
derselb. 94. 

Blepharoplastik, Fälle davon 68. 69. 

Blut, Analyse desselb. bei einem CiiloroiLschen 6; — 
entzündl. Düthes« desselb. bei Syphilitisehen 173; 



— ganzl. Mangel desselb. In Folge eines Gehirnlei- 
dens 161 ; üb. die fette Materie desselb. 275 ; — 
üb. den Zuckergebalt desselb. bei Harnruhrkranken 
273; — u. Nervenmark, der Gegensatz davon oder die 
Probleme der Physiologie Naumann (Ree.) 335. 

Blut brechen s. Haematemesis. 

Blutcoagulum, Entartung davon u. in Folge des- 
sen krebsige Polypen 59. 

Blutextra vasat, cosgulirtes in u. auf dem Gehir- 
ne u. Rückenmarke 93. 

Blutgefässe, üb. die Bewegung aus deuselb., Diss. 
v. Toussaini (Ree.) 123. 

Blutung s. Haemorrhagia- 

Brand a. Gangraena u. Sphacelus. 

Bratheringe, Vergiftung durch dieeelb. 13. 

B r n m e n, die freie Hansestadt, in topograph., med. c. na- 
turhistor. Hinsicht v. Heineken (Ree.) 382. 

Brom, dessen Eigenschaften u. Formeln 243. 

Bruch s. Hernie. 

Brustwarze, Saugen daran, ein neues Belebungs- 
mittel beim Sehcintode der Neugeborenen 53. 

Burtscheid u. Aachen, Bericht üb. die dortigen 
Heilquellen im J. 1835, 342. 

Busk in Polen, üb. die hepaL - salin. Mineralquelle 
daselbst 145. 

C. 

Caffein, dessen Eigenschaften 242. 
Calomei s. Quecksilber. 

Cancer, Arsenik dageg. 58; — des Augenlides 333» 

— Exstirpation u. Blepharoplastik 69; — catnina- 
rioruro, Fall davon 325; — Fälle davon durch Dr. 
8 wa ine's Panacee geheilt 142; — des Gesichts, 
der sich über die Backen u. beide Lippen erstreckte 
u- dessen Operation 373; — hydriods. Kall dageg. 
147; — üb. Natur u. Behandl. desselb. 57; — üb. 
krebsige Polypen in Folge der Entartung eines Blut- 
coagulum 59; — uteri, Schierling dageg. 177; — 
der Zunge u. dessen Bebandl. durch Ligatur 192. 

Cardia, üb. Verhärtungen derselb. 167. 
Carditi»357. 

Carlsbad, Almanacb de, v. De Carro Jahrg. 
1835 u. 1836 (Ree) 245; — Kurbilder daher 344; 

— üb. das Maoersalz daselbst 246. 

Carotis common., Ligatur derselb. weg. anenrys- 
mat. Geschwulst in der Augenhöhle 200; — Liga- 
tur derselb. weg. Aneurysma 325; — — Te- 
leangiektasie mit Erfolg verrichtet 56. 

Carrageen, Liehen, üb. dessen Anwend. 151. 

Catalepsia, 289; — Fall davon bei voller Gesund- 
heit u. ohne andere Complicationen 174. 

Cataracta, Fälle davon 335. 

Cauterium actuale bei Prolapsus der Gebärmut- 
ter mit Erfolg angewendet 375. 

Cauterisation der Harnröhre, neues Instrument 
dazu 371. 

China, deren Eigenschaften u. Formeln 242. 
Chirurgie u. Augenheilkunde, Handwörterbuch der 

gesammten v. Blasius 1. Bd. (Ree.) 108. 
Chlor u. dessen Präparate, deren Eigenschaften u- 

Formeln 244. 

Chlorosis, Analyse des Blutes der daran Leiden- 
den 6; — Wirkung des Driburger Mineralwassera 
dageg. 5. 

Cholera, Anwendung des Guaco dageg. 375; — 
med. - prakt. Abhandlung üb. die asiatische v. Wag- 
ner (Ree.) 228; — üb. die anatom. Merkmale der 
asiat. 159. 

Cicuta geg. Carcinoma uteri 177. _ 

Coecum, Heilung eines Verscbwäruogsprocesses in 
demselb. 39. 

Colpodesmorhaphie 319. 
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Conpref elon, neue Methode, um die OMiteration 
der Arterien beia Aneurysma zu erlangen 372; — 
Ab. methodische bei Behandl. der Hydrarthrosen 320. 

Con tagten. Bemerk k. darüb. 286. 

Contractu r, üb. die der Longen u. üb. Phthiais 
durch Contractnr 29. 

Contuaion, tödtl. de« Kopfes 193. 

Convulsionen wahrend der Schwangerschaft a. Ge- 
burt, Bemerkk. darüber 44. 268. 

Copaivabalaam BaUaa. copaivae. 

Craniuia, Kractur desselb. n. Markschwamm in der 
Scbädelhöhle 195. 

Crepitation, der Sehnenscheiden 55; — des Vor- 
derarmes 37. 

Crotonöl, dessen Eigenschaften u. Formeln 244. 

Croup, zwei Fälle daran v. Corneliani (Ree.) 258. 

Cudova, üb. die Wirksamkeit der dortigen Eisen- 
quellen im Sommer 1835, 343. 

Cyanoais, merkwürd. Kall davon, bedingt durch 
Oeffnung beider Ventrikel in die Aorta 166. 

Cyanpräparate, deren Eigenschaften u. Formeln 243. 

IX 

Darmkanal, Perforatio spontanen desselb. 37 ; — 

üb. die Structur der Schleimhaut desselb. 159. 
Datura stramon. , Vergiftung dadurch 13. 
Delirium tremens bei einem Biertrinker 300. 
Delphinium, dessen Kigenacbaften 244. 
Derrier, Hermaphrodit, Seclioiubofund desselb. 378. 
Desrosne's Sala 241. 

Diabetes mellit., üb. den Zuckergehalt des Blutes 
dabei 273. 

Diaphragma u. Intcrcostalmuskelu , üb. Paralyse 

derselb. 26. 
Digital in, dessen Eigenschaften 245. 
Dipbtheritis maligna, Fälle davon 285. 
Diplopie, Heilung derselb. durch die 

Wiesbaden 71. 
Dislocation der Halswirbel, verbunden mit Cariea 

u. Tumor 323. 
Dribnrg, dessen Mineralwasser geg. Chlorose 5; — 

üb. die Heilkräfte der dortigen Slineralquellen 5. 
Durchlöcherung s. Perforation. 



Eclampsia parturientium, Bemerkk. darüb. 184. 
213. 

Ectropium der Augenlider u. Blepharoplastik 68. 69. 
Eierstock s. Ovartum. 

Eierstocksentzündung s. Oophoritis. 

Einathmen beisser Torrasche als Todesursache eines 
Kindes 35. 

Einbalsamiren u. Mumien, Bemerkk. darüb. 379. 
Elektrlcität der Luft, ihre Wirkung auf die Ge- 
sundheit 5. 

Elemente, üb. Veränderung organischer 3. 
E metin , dessen Eigenschaften o. Formeln 241. 
Emphysema vesicular. Laennec u. üb. Para- 
lyse des Zwerchfelles u. der Intercoatabauskeüt 26. 
Erna im Sommer 1835, 316. 

Encephalitis u. Wunden des Kopfes, Abhandl. dar- 
üb. v. Gama (Ree.) 253. 
Endocarditis, 356. 

Epidemie, üb. das häufige gleichseitige Vorkommen 
örtlicher Uebei 153; — von Febr. nervosa in Posen 
283; — — — puerperal, in München 86; — von 
gelbem Fieber in Gore« u. St. Louis 157t — • von 
Influenza in München 86; — von Scarlatina unter 
der Pariser Garuiaon 129. 



dea thier. Leims da- 
ichieaapulrer gefüllten 



Epilepsie bei einer Febr. intermitt 155} — n. Hy» 
sterie, statist. Untersuch, aur Geschichte derselb. 
297. 

Erbrechen, chron. , Kreosot dsgeg. 12; — eines 
mcnschL Fötus von einem djäbr. Kinde 371. 

Erfrierungen, Geheimmittel dageg. 12; — Kam- 
pher dsgeg. 354; — Nutzen 

6*8- 12- 
Er sebi essen, durch einen mit 

Pfeifenkopf, Fall davon 378. 

Euphorbia Lathyris, Oel von dessen Samen 

244. 

Exarticulation des Oberschenkels aus dem Hüft- 
gelenke mit Erfolg verrichtet 59. 

Exostosen, neue Ansichten üb. deren Pathologie u. 
Behandlung 190. 

Exstirpatioa, üb. die des Ovarium, bitter. Un- 
tersuchungen darüb. 67. 

Fcbris, flava, Epidemie davon in Goree u. St. 

Louis 157; — gaatrica 82; mit Windkolik 

176; — intermitt., Dyakrasle derselb. 156; — — , 

larvata, seltene Formen davon 155. 156; mit 

Epilepsie complicirt 155; mit Hämoptysis com- 

plicirt 155; perniciosa phrenit. 153; 

üb. dessen Heilung durch sch würzen Pfeffer u. Pi- 
perin 153; üb. die in Algier v. Herrmana 

(Ree) 106; — — Untersuch, üb. dasselbe im 
nördi. Afrika v. Mail tot (Ree.) 125; — nervös. 
83; Epidemie davon in Poaen 283; — puer- 
peral. 214. 270 ; biliöse, Bemerkk. darüb. 51; 

— — Epidemie davon im J. 1832 in München 86; 

— rheumat - gaatrica 83 ; — typhoides , Anwend. 
des Quecksilberdeutoxyds dsgeg. 279; — üb. Tym- 
paoitis dabei u. ihre Behandl. 28ä. 

Fettgeschwulst, scirrhöse an der Luftröhre 

Finger, üb. Natur, Ursachen u. Behandl. der 
maneuten Retractlon derselb. 317. 

Fleckenkrankheit, merkwürd. 172. 

Fllnsberg, das dortige Bad im i. 1835, 344. 

Flüssigkeiten, thier., Beiträge zur Physiologie a. 
Pathologie derselb. 273. 

Fötus, menschl. , von einem 8jähr. Kinde ausgebro- 
chen 371. 

Foramen ovale, offen bei einem Smonatl. Kinde 
309. 

Formulare üb. Bereitung u. Anwend. mehrerer 
neuen Arzneimittel 240. 

Fractur, des Cranium mit gleichzeit. Vorkommen ei- 
nes Markschwammes in der Schädelhöhle 195; — 
der Wirbelsäule mit Depression des Prooess. spinos. 
197; — der unteren Extremitäten, Beitrag zu deren 
Heilung 323; — des linken Vorderarms, Schulter- 
blattes, mehrerer Rippen u. des ScbenkelhaUkno- 
chens an einem Individuum 331; — gefährliche 
Complication derselb. 195; — Parallele zwischen 
der gebogenen u. gestreckten Lage bei Behandl. 
derer der unteren Extremitäten 322; — üb. Heilung 
derselb. ohne Schienen u. Binden 197. 

Franzensbad, Bericht darüber 344. 
Frauenzimmerkrankheiten, das Speculum als 
diagnosU Hülfsmittel bei denselb. v. Balbirnie 

(Ree.) 259. 

Frühgeburt, Bemerkk. darüb. in f erichtl. - med. 
Hinsiebt 239; — üb. die künsü. in Fällen von Bek- 
kenenge 178. 

Fungus u. Cancer, Kali hydriodin. dageg. 147; — 
medullär. BeobachtU u. Bemerkk. darüb. 312. 316; 

cerebri 329; — — w. Fractar des Cranium 

gleichzeitig bei einem Individuum 195. 
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Ganglien, Ob. Hollang der alten durch 
Entleerung ihres Inhaltes a. Compression 56. 

Gangriena, herniae crural. mit glückl. Aus- 
gange 321 ; — pulmon., geheilte 165 ; — sicca, Ab- 
band!, darüb. v. Linoli (Ree.) 185. 

Gastein, Bericht darüb. Ton J. 1835, 145. 

Gastroenteritis exsudativa, Fall davon 130. 

Gastromalacie bei einem Erwachsenen 296. 

Gebärmutter, Behandlung des Prolapsus derselb. 
durch das Glüheisen 375 ; — Beschreibung des Halses 
derselb. bei juncea Frauen , die noch nicht geboren 
haben 42; — Blutung derselb. s. Metrorrhagie; — 
Colpodesmorliaphie bei Prolapstm derselb. 319; — 
Inversion derselb. 50; — Ruptor derselb. während 
der Geburt 49. 269. 302; — Schierling bei Cancer 
derselb. 177; — üb. die Affectionen des Halses der- 
selb. u. ihre Behandl. 177; — üb. corrodirende Ge- 
schwüre derselb. 43 — über Phlebitis derselb. 
214; — o. Scheide, Bcmcrkk. üb. Ruptur derselb. 
302; — völliger Verlust derselb. nach der Entbin- 
dung 50. 

Geburt, abnorme Lagen des Kindes dabei 212. 213; 

— durch den Kaiserschnitt 61. 62. 64. 65; — 
durch die Zange beendigt 204. 205 ; — Fälle davon 
202. 203. 209. 211. 266; — glücklich beendigte ei- 
nes lebenden Kindes nach dem Tode der Mutter 
186; — merkwürdige, durch die Zange beendigt 
218; — Ruptur der Gebärmutter während derselb. 
49 ; — sehr schwierige durch die Zange , Tod der 
Wöchnerin 304; — Scarification der Scheide u. des* 
Scheidenmundes zum Schutze geg. Zerreissung bei 
derselb. 45; — Selbstwendung dabei 49; — üb. die 
Convulsioncn während derselb. 44. 263; — üb. die 
verschiedenen Manualbülfen dabei 219; — völliger 
Verlust der Gebärmutter nach derselb. 50; — sur 
Geschichte der Phlebitis in Felge derselb. 50. 

deburts hülfe, prakU Handbuch derselb. v. Col- 
li n s (Ree.) 265. 

Geburtssange, üb. deren schädliche Wirkungen 
in Absicht auf Mutter n. Kind 46. 

Gehirn, Entzündung desselb. s. Encephalitis; — 
fremder Körper darin 319; — frühzeitige Entwik- 
kelung desselben 379; — gänzlicher Blutmangel 
in Folge von Gehirnleiden 161; — Oedem des- 
selb. bei Geisteskranken 373; — tödti. Leiden des- 
selb. 91; — von Spure heim, Bemerkk. darüb. 272; 

— üb. Aneurysma der Gebirnarterien , Diss. v. 
Stumpff(Rec) 107; — üb. dessen Erweichung 
461; — u. Nervensystem, patholog. Bemerkk. dar- 
üb. 288. 

Geisteskrankheiten, Fälle von verschiedenen 
220; — Acromania 221; — Mania hilarrs 220; — 

— exsultans 221; — Melancholie attonita 222; — 
Gehirnödem bei den daran Leidenden 373; — Gut- 
achten üb. zweifelhafte Zurechnungsfälligkeit eines 
Melancholischen 853; — merkwürd. Heilung einer 
Wahnsinnigen ohne alle Kunsthülfe 351 ; — üb. Me- 
lancholie erotico - religiosa 239; — üb. Mordmono- 
manie 238; — Wahnsinn, Abbandh darüb. n. üb. 
dessen Heilung v. Beibora me (Ree) 255} — zur 
Diagnose des Irreseins 850. 

Gelenk, falsches, Heilung desselb. durch ein Haar- 
seil 143. 

Gelenkwassersucbt s. Hydrarth rosis. 
Gentianin, dessen Eigenschaften 244. 
Geschichte, Versuch einer pragniat. der Anatomie 

u. Physiologie v. Eble (Ree.) 105. 
Geschlechts theile, üb. eine besondre Beziehung 

des syphilit. Giftes zu densclb. 173. 
Geschwüre, üb. corrodirende der Gebärmutter 43. 



Geschwulst, Fäüe von warzenartigen in Narben 
189 ; — im Oberkiefer o. Resection desselb. 324. 325. 

Gesundheitskarten auf die geholften Tage lich- 
terer Krankenpflege von v. 8 a 1 1 w ü r k (Ree.) 348. 

Gewicht, Fälle von ungewöhnlichem bei Neugebore- 
nen 55. 

Goldpräparate, deren Eigenschaften 244. 
Granatbaum wurzelrinde, deren Eigenschaften 

u. Formeln 245. 
Graphit geg. Crusta lactea u. Tinea capit. 306. 
Gregory^ Salz 241. 

Greise, klin. Untersuch, in Bezug auf die Geschich- 
te der Krankheiten derselb. in der Salpeiriere 23; 
— Lungenentzündung derselb. 23. 

Griechenland, üb. dessen Medicinal Verfassung u. 
Gesundheitszustand von der Ankunft des Königs Ot- 
to bis jetzt 222. 

Grüben in Schlesien, üb. das dortige Bad im Som- 
mer 1835, 344. 

Guaco geg. Cholera 875. 

Gutachten üb. die angebliche Schädlichkeit der 
Wasserflachsröste 353; — üb. ein todtgefundeoei 
neugeborenes Kind 238; — üb. ein todtgefundenes 
Kind u. dessen vom Sdilagflusse gelähmte Mutter 
238; — üb. eine Vergiftung durch Baryta muriat. 
350; — üb. einen Erhängten 350; — üb. vermeintl. 
Mord in Folge einer Melancholie erotico - religiosa 
239; — üb. ein im Wasser gefundenes unzeit. Kind 
351; — über einen zweifelhaften psych. Zustand 
352; — üb. zweifelhafte Zurechnung* Fähigkeit eines 
Melancholischen 853; — wegen Kindesmords 352. 

H. 

Haare, Ergrauen derselb. während des Gebrauchs der 

Belladonna 378. 
Haarscil s. Setaceura. 

Hämatom eeis, plötzlicher Tod dadurch 297. 

Haemoptysis bei einer Febr. intermitt. 155; — Sal- 
peter in starker Dosis dageg. 129. 

Hämorrhagic aus dem Maatdarme bei einem 8täg. 
Mädchen 169; — period. aus dem Mastdärme eine* 
8jähr. Kindes 170; — tödtL nach einem Einschnitte 
ins Zahnfleisch 57. 

Halswirbel, Dislocation derselb. verbunden mit 
Caries u. Tumor 323. 

Handwörterbuch der gesammt. Chirurgie u, Au- 
genheilkunde v. Blasius 1. Bd. (Ree.) 108. 

Harnblase, Haarnadel darin n. deren Entfernung 
319 ; _ Kyste in der Scheidewand derseib. durch 
Operation beseitigt 67. 

Harnröhre, neues Instrument zur Cauterisation der- 
selb. 371; — üb. Polypen derselb. 58; — üb. Ver- 
engerungen derselb. u.Mittel dageg. v. Duiuan- 
cea u - Du recher (Ree.) 363; — Vegetationen 
darin 376. 

Harnstoff, dessen Eigenschaften 244. 

Harnverhaltung u. Stricturen der Harnröhre o. 
deren Behandlung v. Du m a nceau - Duroch e r 
(Ree.) 363. »' 

Hautausschläge, Uebergang derseib. von Thier e:i 
auf Menschen 171. 

Hemiplegie 288. 

Henry 's Verbesserte Methode, das Bittersalz 

ordnen 231. 
Hepatocele, angeborene 54. 
Hermaphrodit Derrier, Sectionsbefund 

378. 

Hernia, crural., Gangrän derselb. mit glückt. Aus- 
1 gange 321; — inguino-interstitialis u. deren Ope- 
ration 373; — umbilicaL, Heilung derselb. durch 
eine Aetzpelotte 321 ; incarc, Operation der- 
selb. mit glück!. Erfolge 63 ; — Radicalkur derselb. 
mittels der luvaginatioiismcthode 375. 

25 * 
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Herniotomie, Kall davon mit tödtl. Ausgange 332. 

H ® rz » * oat0 "» -palholo6. Untersuch, üb. eine beson- 
dre Form von Erweiterung u. Hypertrophie desselb. 
IM; — Hypertrophie desselb. 388; — Min. Unler- 
iuchungen Ober dessen Krankheiten u. die Anatomie 
u. Philologie diese Organs v. Bouillaud 1. u. 

t\ £ Ree ^ 247, 356 ' — Tabellen über dessen 
verschiedene Gewichts - u. DimeiuHonsverhAltnisse 
v? f «•" nde '> «• kranken Zustande 248 ; — üb. Phy- 
sika!. Kennzeichen der Klappenfehler desselb. 237. 

H ^ I iJ k 3 ^ akn « it . Hydrophobie als Symptom der- 

Hildegardis, b'bror. pbysicor. eonunentat. anetore 
Reass (Ree) 109. 

Hoden, anhaltende Zusamnienziebang der Muskeln 
derselb. 301; — Markschwamm des linken 312. 
olb. 

Homburg «o der Höhe, Analyse der dortigen Mi- 
neralquellen 344. 

Homöopathie, aatiboraöopath. Archiv v. 8imon 
jun. B. II. H. 1 u. 2. (Ree.) 118; — Beitrage zur 
angewandten Pharmakodynamik v. Hartmann 
2. H. (Ree.) 111; _ Bemerkk. darüb. v. Stieg- 
litz (Ree) 117; - Bemerkk. darüb. u. die übri- 
gen herrschenden Heilungssysteme v. Herberger 
(Ree.) 119; — deren Heilverfahren in chirurg. Krank- 
heitsfällen v. Hofbaoer (Ree.) 111; — des Sach- 
senspiegels anderer Theil ▼. Griesseiich (Ree.) 

/rl 3; ,":.o Erfahn,,, « tt ' fib ' diewlbe v. Friedhelm 
(Ree.) IIS; — Krfahrr. üb. Ruhr u. ScharlachBe- 
ber v. Pauli (Ree) 113; - Hygea. Zeitschrift 
ßr Heilkunit B. II. m. IV. (Ree.) 114; — Kritik 
der IWipien derselb. v. Gate! in (Ree.) 117; — 
Kntik der Schrift AllSopatoie u. Homöopathie v. 
Kschenmayer v. Wolfring (Ree.) 118; — 
knt. Hetrachlt. üb. Kopp's Krfahrr. u. Bemerkk. 
ab. Homöopathie v.« Simon jun. (Ree.) 118; — 
knt Repertorium der hom. Journalistik v. Gries- 
telich (Ree) 114; - krlt. Ueber.icht ihrer Lite- 
ratur v. Kneschke 110; — Materialien tu einer 
künftigen MedicmaUerfasnung derselb. v. Fielitz 
(Ree.) 110; — Olla potrida. ein Beitrsg zur Lite- 
raturgeschichte derselb. v. Noaek (Ree.) 111; — 
u. Allöopatbie Hand in Hand v. Kretzscbmar 
(Ree.) 113; — o. Herr Kopp v. Sachs (Ree) 
116; — Versuch üb. die Verwandtschaften ihrer 
Arzneien Bönninghausen (Ree) Iii; — 
vollständige« Realiexicon der gesammlen Bd. 1 u. 2 
(Ree) 112; — von der prakt, Seite beleuchtet v. 
Lesser (Ree.) 117. 

Honig von Trebisonde, üb. dessen Eigenschaften 12. 
Hüftgelenk, eigenthüstl. Leiden desselb. 328; — 

Kxarticolation des Oberschenkels aus demselb. 59. 
Husten, period. krampfhafter, spirituöses Belladon- 

naextract dageg. 150. 

"^k*^ 0- ^ J£ "»"»odische Compressiou bei 
Behandl. derselb. 320. 

Hydrocephalus, Bemerkk. darüb. 307. 808; — 

Mercur. dulc. dageg. 148. 
Hydrophobie, als Symptom einer Herzkrankheit 

88; — Fall davon 175. 
Hydropsabdoni. , zufolge cessirender Menstruation 

41; — üb. den Urin der daran Leidenden 90. 
Hypertrophie des Herzens 328. 358; — üb. eine 

besondere Art dt s Herzens 164. 
Hysteria u. Epilepsie. stallst. 

Geschichte derselb 297. 



Jahrbücher für Deutschlands Heilquellen von 
r. Gräfe u. Ka lisch 1. Jahrg. (Ree) 342. 



Jahrbuch der gesanimt. Staatsarzneikonde v. Wild- 
berg Bd. I. H.3. 353. 

Ileus, durch regulin. Quecksilber geheilt 176;— tödt- 
licher 176. 

Influenza, Epidemie davon in München in J. 1833, 
86; — zur Pathologie derselb. 157. 

Insectenstiche , Pottasche ein Mittel dageg. 272. 

I ntercoatalmuskeln o. Zwerchfell, über Paralyse 
derselb. 26. 

Intussusccptio s. Ileus. 

Invaginationsmethode als Radicalkur der Brüche 

875. 

Inversion der Gebärmutter 50. 

Jodine, Behandl. venerischer Ophthalmien damit 70; 

— Eigenschaften u. Formeln ihrer verschiedenen 
Präparate 243. 

Irresein, zur Diagnose desselb. 350. 

K. 

Kaiserschnitt, Fälle davon 61. 62. 64, 65; — 
mal an einer Frau verrichtet 142. 

Kali, eisenblausaures, über dessen med. 
u. Wirkungen 9; — hydrlodin. geg. bösartige 
mige u. krebsartige Krankheiten 147. 

Kalkwasser u. Leinöl geg. Verbrennungen 148. 
Kampher geg. Erfrieren angewendet 354. 

K a u e n an den Fingernägeln, ein Zeichen der Onanie 272. 

Keuchhusten, Asa foetida o. Moschus änsserlieh da- 
geg. angewendet 149; — Bemerkk. darüb. 306. 

K ind betterinf ieb er s. Febris puerperal. 9. 

Kinder, über die nöthige Sorge der median. Polizei 
zur Verhütung der Missbräuche in der phys. Erzie- 
hung derselb. 239. 

Klinik, chirurg-, über die Begebenheiten in Lyon 
während der 6 Apriltage v. Laroche 128; — 

— des Hospitals St. Pierre zu Brüssel 198 ; — der Au- 
genkranken der Wiener Hochschule im J. 183} von 
Rosas 333; — der Charite in Berlin im J. 183| 
v. Bartels 32G;— der Entbindungsanstalt zu Mar- 
burg im J. 1835 v. H fiter 202; zu Prag 

im J. 1835 ▼. Jungmann 216; zu Wien im 

J. \83\ v. Klein 208; — der zweiten Entbindungs- 
anstalt zu Wien im J. 183* v. Bartsch 211; — 
der im Jahre 183? im Katharinenspitale zu Stuttgart 
behandelten chirurg. Krankea v. Stoll 328; — der 
Irrenanstalt zu Hildesheim im J. 1835 Bergmann 
220; — der Kreis- u. Localgebäranstalt zu München 
im J.1834 t. Martin 219; — des allgemeinen Kran- 
kenhauses in München von 1330 34 v. Martin 
72; — im Winter 183} v. Syme 324; — klin. 

üb. die vener. Krankheit n. ihre Heiluug 
ur. v. Calderini (Ree) 130; — Renn- 
aus der des Prof. 8chöolein in Zü- 
rich 89. 

Klystire, üb. den Missbrauch mit denaelb. in Frank- 
reich 379. 
Knistern s Crepitatio. 

Knochen, üb. krankhafte Veränderungen derselb. v. 
Sebastian (Ree) 122. 

Körper fremde. Entfern trog einer Kornährengranne 
aus dem Auge 70; Haarnadel ia der Harn- 
blase u. deren Entfernung 319; im Gehirne 

319; im Ohre u. Einspritzungen dageg. 325; 

— üb. den Gebrauch des Hakens bei de- 
ren Ausziehung 326. 

Kohlenpulver geg. Tinea 13a 

Kohlensaures Natron u. Kali, doppeltes, dessen 
Eigenschaften u. Formeln 245. 

Kopf, Abhandl. über die Wuadeo desselb. a. fib. Ge- 
ldung t.Gibi (Ree.) 253; — Contusion 
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260 i — über Verhärtungen der Car- 

dia desselb. 167. 
Magen mund §, Cardio. 

Magenschmerzen, Nutxea des Kreosot bei kranipf- 



M a g n etia mos, Beobachtt. üb. den m 



desselb. 198 1 — Verletzung Hessel b. mit Zurücklas- 
aung eines freosden Körpers 319; o. Tre- 
panation mit tödtl. Ausgange 328. 
Krätzkur engl., Tod nach Anwendung derselb. 172. 

K « n \"(Er? rl " Ä ' Heyfelder 
(Kec) 389. 

Krankheit der 8eidenwürmer ▼. B assi (Ree.) 257 ; 

— eigentbüml. der Sehnen n. ihrer Umgebungen 37- Malland, Casa di salute daselbst 272. 
—- Ideen an einer Physiologie derselb. 13; - in Manie s. Geisteskrankheiten. 
Folge vonKückeumarksrelzong v. Mars ball (Ree.) 
363; — Ober die des Herzens ▼. Bouillaod 1. u. 
£ Tbeil (Ree.) 247. 366; - über die der Leber v. 
Bonnet (Ree.) 252. 

K 583^34 U 79* n,t,t " tl MSache,u deo *' 
Krebs s. Cancer. 



355. 



K re islaufap parat, raerkwürd. anatom. Anomalien 
desselb. bei einem Neagebornen 54. 



Mannit, dessen Eigenschaften 244. 
Marienbad in den Jahren 1815 bis 1835, 345. 
Markseh wa mm s. Fungus medullaris. 
Mastdarm s. Rectum. 
Mauersalz, Karlsbader 246. 

Medlcin, Ober deren Charakter bei den ältesten 
Völkern der Vorzeit 355; — Vorlesungen über Ge- 
genstände der klinischen v. Latham (Ree.) 262. 



Kreosot geg. chron. Erbrechen 12; — ce« krampf- Modi ein alverfas su ng u. Gesundheitszustand Grie- 
h.r.. M — ^ a 12 b ^ * cbenlands von König Otto's Ankunft bis jetzt 222. 

Melancho 

Beschreib, derselb. 201. 



hafte 
Kropf s. Struma. 
Kurbeltrephine 
K y ate^b der Blasenscheidenwaud durch die Operation 

L. 



Melancholie s. Geisteskrankheiten. 



M 



em oiren der muitär. 



Lactucariom, dessen Eigenschaften 244. 
Lact ucasS uro, deren Bigensohaften n. Formeln 246. 
Lnennec'sches Vesicularemphysem n. Paralyse der 

Jntercostaln.uskeln o. des Zwerchfelles als eine neue 

Quelle der Diagnose betrachtet 26. 
L a n d e c k , über die dortigen Thermen 344. 
Langenau in Schlesien im Sommer 1835 , 344, 

Langen brücken, üb. die dortigen Schwefelquellen 
344. 

Leber, Abbandl. Ob. deren Krankheiten v. Bonnet 

(Ree) 262; - eigenthüml. Leiden derselb. mitPbthisis 

coniplidrt 295. 
Leberthran geg. scrophulöse Krank beftsfornten 305: 

— der in med. Hinsicht v. Brefeld (Ree.) 226. 
Lelm, Nutzen des thierischen bei Erfrierungen 12. 
Leinöl mit Kalkwasser geg. Verbrennungen 148. 
Ligatur der Carotis wegen Aneurysma derselb. 385 ; 

— — ~ Teleangiektasie bei einem Kinde mit 
Erfolg verrichtet 56; — der Zunge bei Cancer der- 
selb. 192. 

Liparuscirrhns an der Luftrohre 292. 
Lithotr itie, Beweis ftbor deren alten Ursprung von 
Baggiolini (Ree.) 137. 

Lüfte lektricitat, über Wirkung derselb. auf die Molkenanstalten in Appenzell u. über Molkeoku- 
Gesundheit 15. reo 146. 

Luftein blasen bei 
darüber 53. 

Luftröhre, sclrrböse Fettgeschwulst an 

Lungen, Brand derselben, geheilter 165 ; entste- 
hen die Tuberkel derselb. aus der Entzündung? Dias. 
▼. 8chönbeck (Ree.) 124; — Fall von tubercu- 
lö»er Entartung u. Zerstörung derselb. o. des linken 
Eientockes 2i)3 ; — über üontractur derselb u üb 

PhthUis durch Contractur 29; — Verletzung der München, Klima daselbst u. meteorolog. Verhält 



Medicin, Chirurgie u. Phar- 
roacie v. Estienne, Beginu. Jacob 37. üd. (Ree.) 
128. 

Menstruation, Bemerk*, darüber 41; — durch 
Schreck unterdrückte hatte period. Ophthalmie zur 
Folge 70; — über Hydrops abdom. in Folge cessi- 
r ender 4l. 
Mcrcur. dulc. s. Quecksilber. 
Mereurialkran kheit, die ia allen ihren Formen 

▼. Dieterich (Ree.) 2iS- 
Metrorrhagie, 213. 267; — über aecundäre 303; 

— üb. verborgene u. period. Abortus 185« 

Milchpulver 272. 
Milz, Anschwellung derselb. 328. 
Minenkrankheit, Bemerkk. darüb. 160. 

Mineralquelle, Almanach de Carlsbad v. De 
Carro Jahrg. 1835 u. 36 (Ree) 245; — die be- 
suchtesten des Contioents v. Lee (Ree.) 389; — er- 
langte Heilresultate durch die böhmischen 347; — Jahr- 
bücher für Deutschlands Heilquellen von v. Gräfe 
u. Ka lisch 1 Jahrg. (Ree) 342; — üb. den Ge- 
brauch derselb. u. der künstlich bereiteten, vorzugs- 
weise der eisenhaltigen 342; — zu Busk in Polen 
145; — zu Driburg, über deren Heilkräfte, besonders 
bei Cblorosis 5; — au Gestein , Bericht darüb. von 
J. 1835, 145; — zu Monestier- de»Briancon, Analyse 
derselb. 130; — zu Tharand v. Plitt (Ree.) 106; 

— zu Wiesbaden, heilte eine hartnäckige Diplopie 71; 

— zu Zaisenhauseo v. Probst (Ree.) 383. 
Miniatur-Armamentarium v. Fritze (Rec.)3Sl. 



Monestier-de-Brian9on, Analyse des 

wassers daselbst 130. 
Morbus maculos., merkwürd. 172. 
Morphium, dessen Eigenschaften u. Formeln 241. 
MoscardinOi eine Krankh. der Seidenwürmer 257. 

Moschus u. Asa foetida, äusserlkh geg. Keuch- 
husten angewendet 149. 



durch Rippenbrücbe u. deren Heilung 331. 
Lungenentzündung s. Pneumonie. 
Lupulin, dessen Eigenschaften 244. 
Luxation der Halswirbel mit Caries u. Tumor 
pucirt 323; - des Os pisiforma 324. 

M. 

Magen, Erweichung desselb. e. Gastromalade; — in 
seinem gesunden u. kranken Zustande v. Becker 



73. 

Mumien U. Kinbalsamiren, Bemerkk. darüb. 379. 

Muskeln der Hoden, anhaltende Zusammenziehung 
derselb. 301; — des Rückens u. Nackens, verglei- 
chende Anatomie derselb., Diss. von Herlenbeck 
(Ree) 105; — organ. Kraukheit derselb. i 
nesis, Diss. ▼. Bokma de Beer (Ree) 123. 

Muttermahl, BebandL desselb. 57. 

N. 



(Ree) LTheil 347; - Salpeters. Silber geg. chrou. Nabelschnur, über ümschüngung derselb. um den 
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Hai« bei der Gebart in forens. Hinsicht 236; — üb. 
Vorfall derselb. 270. 

Narbe n, Fälle voa 
rin 189. 

Nase, wiederangeheilte, die 25 Min. lang Ton Körper 
gänzlich getrennt war 319; — Wiederersatz eine« 
zerstörtet! Septum narium aus der Oberlippe 191 ; — 
widernatürliche Oeffnung in derselb. u. deren Besei- 
tigung durcli Rbinoplastik 325. 

Nenndorf, aber die SchwefehvasscrstofiVasbädcr da- 
selbst 346. 

Nervenmark u. Blut, der Gegensatz davon oder die 
Probleme dei Physiologie v. Naumann (Ree.) 335. 

Nervensystem, als Quelle vieler organ. Krankhei- 
ten v. Mars ha II (Ree.) 368; — eigenthüml. Wir- 
kung des Zinc. sulphur. auf dasselbe 148; — Ein- 
fiuss der moral. Vermögen auf dasselbe v. Moreau 
(Ree.) 128; — o. Gehirn, patholog. Bemerkk. darüb. 
288; — vergleichende Anatomie desselb. v. Swan 
(Ree.) 139. 

Nervus facialis, Diss. v. Massalien (Ree.) 107; 
— ulnar., Neuroma desselb. 192. 

Neugeborene, Falle von ungewohnt. Gewichte der- 
selb. 55 ; — Mangel der Augen bei einem derselb. 
186; — merkwürd. anatom. Anomalie des Kreislauf- 
apparates dabei 54; — Saugen an der Brustwarze 
als Belcbungsmittel bei Scheintod derselb. 53; — 
über das klin. Krankenexamen derselb. 304; — üb. 
das Lufteinblasen bei scheintodten Kindern 53; — 
Ober die Nachtheile des zu festen Einwickeln* der- 
selb. 239. 

Neuroma des Nerv, ulnar. 192. 

Nevralgia frontalis, Bemerkk. darüb. 174. 

Nieren, üb. Tuberkulose derselb. 91. 

O. 

Oberkiefer, Resection desselb. 324. 325. 

Oberschenkel, Exarticulation desselb. aus dem 
Hüftgelenke 59. 

Ohr, über Einspritzungen in dasselbe behufs der Ent- 
fernung fremder Körper 325; — über den Gebrauch 
des Hakens bei Entfernung fremder Körper aus dem- 
selben 326. 

Ohrenheilkunde, Sammlung auserlesener Abhand- 
lungen aus dem Gebiete derselb. v. Lincko 2. u. 3. 
Samml. (Ree.) 108. 

Onanie, Bemerkk. darüb. 90 ; — Kauen an den Fin- 
gernägeln, ein Zeichen derselb. 272. 
Oophoritis, zur Diagnose derselb. 43. 

Ophthalmie, Aq. opii als Uebergangsmittel zu rei- 
senden Arzneien bei denaelb. 151; — Behandl. der 
vener. mit Tinct. jodin. u. Mercurialpräparaten 70; 
— period. in Folge von Unterdrückung der Menstrua- 
tion durch Schreck 70. 

Opii, Aqua ab) Uebergangsmittel zu reizenden Arz- 
neien bei Augenentzünduugcn 151. 

Opium, dessen Eigenschaften u. Formeln 241. 
Organische Elemente, üb. Veränderung derselb. 3. 
Orthopädische Notizen aus Paris 377. 
Os pisiforme, Luxation desselb. 324. 
Osteosarcom u. dessen Operation 376. 
Ovarium, histor. Untersuchungen über Exstirpation 
desselb. 67 j — tuberculöso Entartung des linken 293. 

P. 

Pankreas, Untersuch, zur patholog. Geschichte des- 
selb. 167. 



Paralyse, über die der Intcrcostalmuskclu a. des 
Zwerchfelles 26. 

Paralytische Krankheiten, Rhas 

geg. 10. 
Paraplegie, 288. 

Paris, Orthopäd. Notizen daher 377. 
Parotitis 35. 

Pathologie u. Physiologie der_ thier. Flüssigkeiten 



der 



140. 



SSO; 



v.Mayo Bd. 2. (Ree.) 

Perf oratio spontanea des Darmkanals 37. 
Pericarditis 251. 

Periostitis, Bemerkk. darüb. u. ihre 

— orbitae 289. 

Perltonaeum, anatom. Abhandl. üb. das des 

sehen v. Baur (Ree.) 106. 
Peritonitis, heftige mit Ausschwltznng verbundene 

durch antipblogist. Verfahren geheilt 331. 
Pf e ff e r, schwarzer u. Piperin geg. Febr. intermitt. 153. 
Pferdefoss, durch Durchschneidung der Achillessehne 
geheilt 142. 

Phlebitis uterina 214; — zur Geschichte derselb. 

in Folge der Geburt 50. 
Phosphor, Eigenschaften desselb. 245. 
Pbosphorsäure, zur Pharmakodynamik derselb. 6. 
Phrenologischeu. pbysiognomonische Skizzen von 

Poupin (Ree.) 256. 
Phthisis pulmon., Bemerkk. über die Anwead. des 

Bleies dabei 278; Bemerkk. darüb. 89; 

durch Contractur 29; Einreibungen von Speck. 

dageg. 13; essigs. Blei dageg. 9. 147; 

n. eigenthüml. Leberleiden 295 ; zur Patholo- 
gie derselb. 293. 
Physiologie, allgemeine v. SebastianfRec.) 119; 

— die Probleme derselb. v. Naumann (Ree). 335; 

— der Krankh., Ideen dazu 13 ; — u. Pathologie der 
thier. Flüssigkeiten 273. 

Piperin, dessen Eigenschaften 244; — u. schwarzer 

Pfeffer geg. Febr. intermitt. 153. 
Placenta, über Aufsaugung derselb. 51. 
Plica polonica, Fälle davon 174. 
Pneumonie, Bemerkk. darüb. 85; — über die der 
Greise 23. 

Polypen, über die der Harnröhre 58 ; — über kreb- 
sige in Folge eines Blntcoagulum 59. 
Pottasche geg. Insectenstiche 272. 
Pott'sches Uebel, über Natur u. Behandl. 

309. 

Preisfragen 143. 876. 

Probleme der Physiologie v. Naumann (Ree.) 335. 
Prolapsus der Gebärmutter, dessen Behandl. durch 
das Glüheisen 375; — des NabeUtranges 270; — 
der Scheide u. Gebärmutter, Colpodesmorhaphio da- 
geg. 319. 

Psychologie der berühmtesten Zeitgenowen v. Pou- 
pin (Ree.) 256. 
Puerperalfieber s. Febris puerperal. 
Pulsatio abdem. epigastr., Ursachen derselb. 90. 
Pupillenbildung, künstl., Fall von besonderer Art 
derselb. 70. 

Pustula maligna ohne Milzbrandansteckung 
den 170. 

Quecksilber, die Mercurialkrankheit in allen ihren 
Formen v. D i c t e r i ch (Ree.) 228 ; — Mcrcur dulc. 
geg. Hydrocephalus 148; — merkwürd. Wirkungen 
des Caiomel 148; — Quecksilberdeutoxyd bei typhus- 
• artigem Fieber 279: — 
Heus 176. 
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Rapport, inniger, zwischen einer säugenden Matter 

u. ihrem Kinde 54. 
Rectum, Hämorrhagie ans demselb. bei einem 3täg. 

Mädchen 169; period. bei einem 8jähr. Kinde 

170. 

Retraction, permanente der Finger, üb. die Natur, 
Ursachen u. Behandl. derselb. 317. 

Rheumatismus artieular. acut. 129; mit 

Pericarditif u. Endocarditis complicirt 163; — u. 
Scropheln, Stockfisibleberthran da^eg. 226. 

Rhino plaatik, Fall davon 385. 331. 

Rhns radicans, Nutzen desselb. bei paralyt. Krank- 
heiten 10. . 

Rückenmark, Krankb. im Folge von Reizung desselb. 
entstanden v. Marshall (Ree.) 368. 

Rücken- u. Nackenmuskeln, vergleichende Ana- 
tomie derselb., Dias. v. Heilenbeck (Ree.) 105. 

Ruptur der Gebärmutter während der Gebort 49. 
269; u. Scheide, Benerkk. darüber 302; 

— des Hersens 165. 

a 

Sachsen, Wittwen- u. Waisencasse für Aerzte das. 377. 

Salpeter in starkes Dosis geg. Himoptysis 189. 

Salzbrunn, Brunnen-, Molken- u. Badeanstalt daselbst 
im J. 1835, 345. 

8arcogeneais u. organ. Kraakh. der Muskeln, Diss. 
r. Bokma de Boer (Ree.) 123. 

Sauerkleesäure s. Acid. oxalicum. 

Scarificatioo, über die der 8cheide u. des Schei- 
denmundes zum Schutze geg. Zerreissung bei der Ge- 
bart 45. 

Scarlatina, Epidemie davon unter der Pariaer Gar- 
nison im J. 1834, 129; — Vergrößerung der Papil- 
len der Zange dabei 89. 

8cheintod Neogeborener , 8angen ander Brustwarze 

ein neues Belebungsmittel 53 ; üb. Lofteinbla- 

sen dabei 53. 

Schierling s. Cicota. 

Schleim, seltene Form von verhärtetem 297. 
Schleimhäute, üb. Wiedererseugung derselb. v. S e- 

bastian (Ree.) 121. 
Schlcsische GeHellschaft für vaterlaod. Cultur, Ue- 

bersicht ihrer Arbeiten im J. 1834 (Ree.) 355. 
Schornsteinfegerkrebs s. Cancer camiiiariorum. 

325. 

Schusswunden, Bemerkt darüber 129; — merk- 

würd. 194. 
Schwamm geg. Verbrennung 820. 
Schwangerschaft u. Geburt, über Convulsionen 

während derselb. 44. 
Scropheln u. Rheumatismus, Stockfischleberthran da- 

geg. 226. 305. 
Sero tum, Excision desselb. bei Schornsteinfegerkrebs 

325 

Sectionsbefund des Hermaphroditen Derrier 378; 

— eines Verdursteten 354. 
Sehnenscheiden, über Crepitation derselb. 37.55. 

317. 

Seiden wurm er, üb. Krankheiten derselb. v. Basai 

(Ree.) 257. 
Selbstwendung, Fall davon 49. 
Septum narium, Wiederersatz eines zerstörten aus 

der Oberlippe 191. 
Sctaceum, Heilungeines falschen Gelenkes durch 

dasselbe 143. 
Silber, Salpeters, gegen chron. Magenleiden 280. 
Sinapismen auf die Brüste heilten Amenorrhoe 301. 
8olanin , dessen Eigenschaften 244. 
Sonnenstieb, Fall davon 327. 
Speck, Einreibungen damit bei Phthisis pulmon. 13. 
öpeculum, als diagnost. Hülfsmittel bei Frauenzim- 
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raerkrankheitan, AbhandL darüber v. Balbirnie 
(Ree.) 259; — über gläserne 301. 
Spina bifida, anatotn. - patholog. Untersuchung der- 
selb. 368. 

S pondyl arthrocace, üb. Natur o. Behandl. der- 
selb. 309. 

Sta ataarzneikunde , Jahrbnch der gesam roten v. 
Wildberg B.I. H. 3. (Ree.) 353; — Zeitschrift 
für dieselbe v. Henke Jahrg. 1835 2. u. 3. Vier- 
telet. (Ree.) 236. 858. 

Stock fis chlebertbran, der, v. Brefeld (Ree.) 
226. 

Stricturen der Harnröhre, neues Verfahren dabei, 
v. Dumancean-Durocher (Ree.) 363. 

Struma, Naturheilkraft dabei 317. 

Strychoin, dessen Eigenschaften u. Formeln 241; — 
K^vr. Amaurose 152- 

Sublimat s. Quecksilber. 

Syphilis, bedeutende in Brand übergegangene syphi- 
lit. Geschwüre bei einem Mädchen durch Chlor u. 
China geheilt 333; — klio. Prospect über dieselbe u. 
ihre Behandl. ohne Mercur von Calderini (Ree.) 
130; — über besondere Beziehung des Giftes derselb. 
zu den Geseblechtstheilen 173 ; — über coroplicirte 
Formen derselb. 40; — über entzündl. Diathese des 
Blutes der Syphilitischen 173. 

T. 

Tabellen über das Mortalitätsvcrhiltniss im Mün- 
chener Krankenhause 88; — über die verschiedenen 
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